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Krebsbehandiung? *

Viele Tumorpatienten fiirchten Nebenwirkungen der konventi-
onellen Behandlungen und setzen auf alternative Therapien.
Gyorgy Irmey, Arztlicher Direktor der Gesellschaft fiir Biologi- .
sche Krebsabwehr, spricht iber Chancen und Risiken

Herr Irmey, was unterscheidet die kom-
plementére Krebsmedizin von der kon-
ventionellen Krebsmedizin?

Die Schulmedizin istin erster Linie da-
rauf fokussiert, den Tumor zu reduzie-
ren. Wobei dort mit einigen Verfahren
der Immintherapie mittlerweile auch

eine - zumindest teilweise - alternative’

Richtung eingeschlagen wird, um das
Immunsystem gegen Krebszellen zu
mobilisieren. Die biologischen Verfah-
ren der komplementdren Medizin sind
jedoch noch mehr auf die Selbsthei-
lungskrifte des Patienten fokussiert. Es
gibtdazu ein schonesBild, das ein Arzt-
kollege entworfen hat: Die Schulmedi-
zinwirftden Rettungsring, die komple-
mentédren Verfahren bringen hingegen
den Patienten das Schwimmen bei.

Die Deutsche Krebsgesellschaft schatzt,
dass etwa jeder zweite Krebspatient auf
ein Verfahren der Komplementarmedi-
zin zuriickgreift. Konnen Sie das besta-
tigen?

Ich wiirde sogar von drei Viertel der
Patienten ausgehen. Doch das ist letz-
ten Endes schwerzu sagen. Denn dabei
stellt sich ja auch die Frage, ob ein Na-

turheilverfahren alternativ oder aber.

als Erganzung zur konventionellen Me-

. dizin eingesetzt wird. Ein Beispiel: Die

meisten Frauen mit Brustkrebs lassen
sich operieren, und viele von ihnen un-
terziehensich danach auch einer Strah-
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lentherapie. Doch bei der - von vielen
Arzten dringend empfohlenen - Hor-
montherapie ziehen sie dann oftmals
nicht mehr mit, weil sie davon eher
Nach- als Vorteile erwarten. Stattdessen
wihlen sie beispielsweise Vitaminpra-
parate. Oder auch eine Umstellung der
Erndhrung, oder sietreibenmehr Sport.
Ist das dann schon Komplementarme-
dizin? Wenn ja, dann hat die betreffen-
de Frau ja beides gewdhlt: Schul- und
Komplementdrmedizin. Das kommt
gar nicht so selten vor, ist aber schwer
in konkreten Zahlen zu fassen.

Wenn eine Frau ein Naturheilverfahren
statt der Hormontherapie wahlt, dirfte
sie sich ja bei ihren behandelnden Arz-
ten nicht gerade Freunde machen, oder?
Ja, das ist leider so. Wer einen solchen
Weg einschlédgt, mussschonmutigsein.
Denn die Schulmedizin mit ihren Leit-
linien erwartet, dass man ihr Folge
leistet. Da wird auch Druck auf die Pa-
tienten aufgebaut. Dabei geht es auch
anders. Bei einem unserer Kongresse
referierte einmal eine Frau, bei der ein
aggressiver Darmkrebs mit Metasta-
sen diagnostiziert worden war. Sie liefd
sich operieren, doch die anschliefien-
de Chemo- und Strahlentherapie lehn-
te sie ab, was ihr drztlicherseits energi-
sche Warnungen einbrachte. Am Ende
hat sie dann doch eine Klinik gefun-
den, in der sie beobachtet und auf an-
dere Weise behandelt wurde. Nur eben
nicht in Deutschland, sondern in den
USA, wo man den Richtlinien der offi-
ziellen Krebsmedizin - zumindest teil-
weise - kritischer gegeniibersteht. Das
ist jetzt zwolf Jahre her, und sie lebtim-
mer noch.

Was hat sie denn anstelle von Chemo-
und Strahlentherapie gemacht?

Eine Misteltherapie. Und sie hat das
eine oder andere Nahrungsergdn-
zungsmittel genommen, sich mehr be-

- wegt - und sie hat durch sehrviel Stabi-

litat in ihrer Familie und ihrem Glauben
gefunden. Solche Dinge kénnen auf den
Selbstheilungsprozess auch einen gro-
fen Einfluss nehmen.

Die Komplementarmedizin muss sich im-
mer wieder den Vorwurf gefallen lassen,
dass ihre Methoden wissenschattlich
nicht begriindet seien. Stimmt das?

Fiir Methoden wie etwa Selen, Vitamin
D, die Hyperthermie - also die geziel-
te Uberwdrmung des Korpers - und
auch fiir Heilpflanzen wie Artemisia
und die bereits genannte Mistel gibt es
sehrwohlwissenschaftliche Daten, die
auf eine Wirkung bei Krebs hindeuten.
Dass sie sichere Belege liefern, wiirde
ich nicht sagen —aber das gilt auch fiir
viele Methoden der konventionellen
Krebstherapie. Wichtig ist, dass iiber-
haupt geforscht wird.

Nichtsdestoweniger gibt es in der kom-
plementdren Krebsmedizin immer wie-
der Scharlatane. Woran erkennt man
die?

Der Patient sollte genau hinschauen,
mit welcher Einstellung der Therapeut
arbeitet. Gibt er vor, schon viele Men-
schen geheilt zu haben und dass nur er
helfen konne? Bewertet er alle bisheri-
gen Mafinahmen undifferenziert nega-
tiv und abwertend? Will er ein neues,
angeblich besonders wirksames Heil-
mittel anwenden und sehr viel Geld
dafiir haben? Wenn solche Verhaltens-
weisen vorliegen, sollten beim Patien-
ten die Warnlampen angehen.

Gibt es Methoden, die generell den
Quacksalbereien zuzuordnen sind?

Das ist schwer zu sagen. So macht man
etwa der Therapie mit Aprikosenkern-
Extrakt den Vorwurf, dass sie den Pa-
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tienten einem Vergiftungsrisiko aus-
setzt. Tatsache ist jedoch, dass auch
die Schulmedizin mit potenziell gifti-
gen Substanzen arbeitet. Da wie dort
kommt es eben auf die Dosierung an.
Dinge wie Geistheilung oder das Hand-
auflegen werden hingegen gerne als
Hirngespinst abgetan. Dabei wiirde
auch die moderne psychosematische
Medizin nicht ausschliefen wollen,

* dass Zuwendung und eine feste Glau-

benshaltung durchaus den Selbsthei-
lungsprozess unterstiitzen kénnen. Un-
seri0s istaber, wenn ein Therapeut sagt:
Pass auf, lieber Patient. Jetzt wird nur
noch gebetet, und alles andere lassen
wir weg. Man muss skeptisch werden,
wenn jemand die alleinige Wahrheit fiir
sich gepachtet hat.

Wobei man sagen muss, dass es ja auch
einen positiven Effekt fiir den Patienten
haben kann, wenn sein Therapeut iiber-
zeugt von seiner Methode ist. ..

Das stimmt. Wenn ein Therapeut von
seiner Behandlung iiberzeugt ist und
das auch zeigt - dagegen ist nichts zu
sagen. Aber er darf keine unhaltba-
ren Dinge versprechen und auch nicht
pauschal andere Behandlungsmetho-
den diskreditieren. Vor allem darf er
nicht den gleichen Fehler machen, wie
erinvielen Kliniken gemacht wird: dass
nidmlich der Patient unter Druck gesetzt
und ihm keine Zeit gelassen wird, {iber
das weitere Vorgehen nachzudenk
Komplementirmedizin besteht auch
darin,dasssiedem Krebspatienten, der
ja schon durch seine Krankheit unter
enormen Druck steht, nicht auch noch
in ein Behandlungskorsett zwingt.
NachdemMuster: Wir machen erstdas,
und dann das, und wenn du das nicht
machst, bist du selbst schuld. Er muss
die Moglichkeit bekommen, iiber sei-
ne Therapie mitzubestimmen. Der Pa-
tient sollte auch in dieser Hinsicht das
Schwimmen lernen.
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