
Organ Amok. Es schädigt das Fleisch mit Rau-
fereien und Bierexzessen. Wer im Stau auf der
Autobahn nicht durchdreht oder in der S-Bahn
deliriert, flüchtet in die künstliche Betäubung
oder vor die offene Kühlschranktüre.

«dein weisses Laken war ein briefumschlag – nicht
abgeschickt, dein rotes haar die marke – der krug mit
wasser war bereits halb leer – nein, er war halb
voll.»**

Wenn auch noch die Lust ausbleibt, obwohl
überall die Hüllen längst gefallen sind, haben 
die Schrecken den Zenit erreicht. Der letzte Trost
verdampft im klebrig-glitschigen Handgemenge.

Natürlich gibt es in jeder Situation Gewinner.
Eidechsen flitzen über die aufgewärmten Mauer-
ritzen und Fledermäuse jagen im Mücken- und
Schnakengebrodel. Die Läusekolonien haben
sich explosionsartig im Rosenbeet vermehrt und
die Ameisen überwuseln die Steinplatten der
Nachbarwege. Die Brauereien fahren Sonder-
schichten und der kleinste Eiscremebetrieb geht
an die Börse. Die Hüter der Stauseen verdienen
sich eine goldene Nase und machen Urlaub in
der Antarktis. An den Hitzschlägen und Sonnen-
stichen bildet sich die nächste Medizinergenera-
tion. 

Wie mahnende Zeigefinger ragen die dunklen
Zypressen in den Himmel: Der nächste Sommer
kommt bestimmt!

Editores Medicorum Helveticorum
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Im Rahmen des «Programm Evaluation Kom-
plementärmedizin (PEK)» wurden die fünf
vorübergehend (1999–2005) in die Grundver-
sicherung aufgenommenen komplementär-
medizinischen Therapierichtungen (Anthropo-
sophische Medizin, Homöopathie, Neuraltherapie,
Phytotherapie und Traditionelle Chinesische
Medizin) im Auftrag des Bundesamtes für So-
zialversicherungen in bezug auf die Wirksam-
keit, Zweckmässigkeit und Wirtschaftlichkeit
(WZW-Kriterien) untersucht. Dabei wurde für
jede Therapierichtung ein Health Technology
Assessment (HTA) durchgeführt. Dies ist ein
international etabliertes Verfahren, das nach
streng wissenschaftlichen Kriterien Gesund-
heitsmassnahmen systematisch erfasst und
bewertet. Das vorliegende Buch stellt im
wesentlichen den HTA-Bericht der Anthropo-
sophischen Medizin (AM) dar. Er hätte für die
politische Entscheidungsfindung über die
Frage dienen sollen, ob diese Richtung weiter-
hin in der Grundversicherung verbleibt. Wie
bekannt ist, hat der verantwortliche Bundes-
rat Couchepin im Juni 2005 alle fünf zur

Diskussion stehenden Therapierichtungen
aus der Grundversicherung verbannt, was an-
nehmen lässt, dass sein Entscheid nicht von
den HTA-Berichten, sondern von einem ge-
sundheitspolitischen Grundsatz geleitet war,
die Grundversicherung zu «entschlacken».
Das vorliegende Buch erlaubt es nun allen in-
teressierten Personen aus Fachkreisen, Politik,
Krankenkassen und Öffentlichkeit, sich ein
eigenes Bild über die WZW-Kriterien bei der
AM zu machen. Es kann auch Ärztinnen/
Ärzten in Praxis und Klinik und Studierenden
empfohlen werden, die Informationen zur
AM suchen.
AM versteht sich als eine Weiterentwicklung
der sich auf naturwissenschaftliche Metho-
den stützenden Medizin (sog. Schulmedizin)
mit Erkenntnissen der Anthroposophie. Sie
wird in allen Bereichen der Medizin eingesetzt
und ergänzt oder ersetzt deren Massnahmen
mit spezifischen pharmakologischen und
nichtpharmakologischen Therapien.
Zur Wirksamkeit der AM wurden 178 klinische
Studien identifiziert, davon 90mal die Mistel-
therapie der Krebserkrankung. 170 der Stu-
dien zeigten ein positives Ergebnis für die AM.
Obwohl nicht alle Studien von hoher metho-
discher Qualität waren, zeigt sich auch noch
bei der Beschränkung auf die qualitativ besse-
ren Studien ein positives Ergebnis für die AM.
Die Zweckmässigkeit, die Bedarf und Inan-
spruchnahme beinhaltet, besteht im Rahmen
der Normalversorgung und auf expliziten
Wunsch der Patienten. AM-Patienten sind
überwiegend gut ausgebildet, häufig Frauen
im Alter von 30–50 Jahren oder Kinder. Die
wenigen Untersuchungen zur Wirtschaftlich-
keit zeigen günstige Kostenprofile aufgrund

zurückhaltender Krankenhauseinweisungen
und Medikamentenkosten.
Es wird auch bei diesem HTA-Bericht deutlich,
dass ein Mangel an klinischen Studien im Be-
reich der AM besteht. Dies gilt auch für alle
anderen komplementärmedizinischen Rich-
tungen. Es ist aufgrund des negativen Ent-
scheids des Bundesrates zu befürchten, dass
die Forschungsaktivität, die durch PEK in un-
serem Land initiiert wurde, wieder empfind-
lich gebremst wird. Dies ist zu bedauern, da
eine Brückenbildung zwischen der sog. Schul-
medizin und der Komplementärmedizin auf
sachlicher wissenschaftlicher Ebene möglich
wäre und nun die unwürdigen Glaubens-
kriege wieder auf das Niveau der Polemik
absinken könnten.
Es ist den Autoren zu verdanken, dass mit dem
vorliegenden Buch eine wissenschaftliche
und aktuelle Darstellung der AM jedermann
zugänglich ist und auf dieser Basis weiter dis-
kutiert und geforscht werden kann. Für die
vorliegende deutsche Version und eine im
September 2006 englisch erscheinende Buch-
publikation wurden inzwischen 189 bzw. 195
klinische Studien zur Wirksamkeit der AM be-
rücksichtigt.
Es ist zu hoffen, dass auch die HTA-Berichte
der anderen komplementärmedizinischen
Richtungen in gleicher Form aufgearbeitet
und publiziert werden.
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** Jan Wagner: Forsterstrasse.




