
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
Heidelberg, 26.10.2016 

 

Ärzte, die auf leitliniengerechte Behandlung pochen, Patienten, die bei der Wahl der Therapie ihrer 

Erkrankung mitentscheiden möchten. Die Konstellation ist konfliktreich. Die Gesellschaft für Biolo-

gische Krebsabwehr e. V. plädiert für eine integrative Medizin: Ärzte und Patienten entscheiden 

gemeinsam. 

 

Häufig sind die Leitlinien von Fachgesellschaften Grundlage für Therapieentscheidungen bei 

Krebs. „Konflikte zwischen Arzt und mündigen Patienten sind vorprogrammiert, wenn diese Leitli-

nien nicht als Empfehlung, sondern als notwendiger Behandlungskatalog gesehen werden, an den 

sich die Patienten halten sollen“, sagt Dr. med. Nicole Weis von der Gesellschaft für Biologische 

Krebsabwehr e. V. (GfBK) in Heidelberg. 

 

Beispiel Brustkrebs: Zwei Drittel der Patientinnen möchten aktiv in die Therapieentscheidungen 

einbezogen werden. Besonders Brustkrebspatientinnen haben den Wunsch, auch komplementär-

medizinisch beraten zu werden, so die langjährige Erfahrung der Krebsabwehr (GfBK), eine wach-

sende Zahl von Frauen ist kritisch gegenüber Chemo- und Strahlentherapien eingestellt. 

 

Für 70 Prozent der Krebspatienten ist das persönliche Gespräch mit dem Arzt die wichtigste In-

formationsquelle, so das Ergebnis einer Studie der Universität Frankfurt/Main. Patienten suchen 

eine individuelle Beratung, die sie bei ihrem persönlichen Umgang mit der Krankheit Krebs unter-

stützt. Diesem Wunsch steht der Zeitmangel in Kliniken und Praxen gegenüber. „Den erleben die 

Patientinnen spätestens dann, wenn sie individuelle Fragen stellen oder Therapievorschläge kri-

tisch hinterfragen“, so Weis weiter.  

 

Viele Frauen machen dann die Erfahrung, dass im zu kurzen Arztgespräch Zeitdruck und Angst 

aufgebaut werden. Patientinnen würden dazu gedrängt, die Operation oder Chemotherapie inner-

halb kürzester Zeit durchführen zu lassen. Angst werde zum Hauptgrund für die Therapieentschei-

dung. „Dabei ist Brustkrebs kein Notfall.“ So zeigte eine dänische Studie mit 750 Frauen, dass ein 

früher Beginn einer Chemotherapie innerhalb der ersten drei Wochen nach Operation keinen 

Überlebensvorteil bedeutet.  

 

Im Klinikalltag werde die gemeinsame Entscheidungsfindung häufig verwechselt mit dem Kon-

strukt des „informed consent“, der informierten Entscheidung. Der Patient wird aufgeklärt und 
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stimmt den vorgeschlagenen „leitliniengerechten“ Therapieoption der ärztlichen Experten zu.  

 

Die Gesellschaft für Biologische Krebsabwehr e. V. setzt sich für das „Shared Decision Making“, 

also die gemeinschaftliche Entscheidungsfindung ein. Ausgangsthese hier ist: Es gibt nicht die 

eine optimale Therapie für den einzelnen Patienten, die von Experten bestimmt wird. Die aktive 

Mitarbeit der Patienten und die Einbeziehung der persönlichen, körperlichen und seelischen Ge-

gebenheiten ist notwendig, um die optimale Therapie in einer gemeinsamen Entscheidung festzu-

legen.  

 

Therapiefreiheit der Ärzte und Selbstbestimmungsrecht der Patienten 

Leitlinien bzw. Empfehlungen der jeweiligen Fachgesellschaften beinhalten keine rechtliche Ver-

pflichtung. Werden Patienten über mögliche Risiken aufgeklärt, darf der behandelnde Arzt im Inte-

resse des Patienten und der Weiterentwicklung der medizinischen Wissenschaft von den Leitlinien 

abweichen und neue bzw. unkonventionelle Behandlungsmethoden einsetzen. Rechtlich gesehen 

ist die Basis der heilberuflichen Profession die sogenannte Therapiefreiheit.  

 

Patienten wiederum haben aufgrund des verfassungsrechtlich garantierten Selbstbestimmungs-

rechtes die Wahl, von welchem Arzt und mit welchen Therapien sie sich behandeln lassen wollen. 

Das beinhaltet auch das Recht auf eine (vermeintlich) medizinisch unvernünftige Entscheidung. 

Jede in den Leitlinien fixierte Therapie darf abgelehnt werden. 

 

Dr. med. Nicole Weis fordert eine neue Kultur der Integration in der heutigen Medizin. „Neu im 

Sinne davon, dass die Medizin wieder als Dienstleistung am Patienten verstanden wird.“ Auch 

wenn die am Patienten orientierte, individualisierte, ganzheitliche Beratung mehr Zeit erfordert. 

„Sie lohnt sich, da die Patienten besser in der Lage sind, die für sie stimmige Entscheidung und 

deren Konsequenzen mitzutragen.“ 

 

Der Fachartikel zum Thema 

Dr. med. Nicole Weis, „Zwischen Anspruch und Wirklichkeit: Patientenkompetenz und Leitlinien-

orientierte Medizin – ein Plädoyer“, Deutsche Zeitschrift für Onkologie 2016; 2/2016, Band 48: 

S. 48–54 
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Die Gesellschaft für Biologische Krebsabwehr e. V. (GfBK) ist ein unabhängiger, gemeinnütziger Verein, der seit 34 Jahren Krebs-

patienten, Angehörige und Therapeuten unterstützt. Mit über 12.000 Mitgliedern und Förderern ist sie die größte Beratungsorgani-

sation für ganzheitliche Medizin gegen Krebs im deutschsprachigen Raum. 

Die GfBK setzt sich ein für eine individuelle, menschliche Krebstherapie, in der naturheilkundliche Methoden besonders berücksich-

tigt werden. Die Gesellschaft berät kostenfrei und unabhängig über bewährte biologische Therapieverfahren. Die Arbeit wird aus-

schließlich durch Mitgliedsbeiträge und private Spenden finanziert. Das Deutsche Zentralinstitut für soziale Fragen (DZI) hat der 

GfBK das Spendensiegel zuerkannt. 


