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AKTUELLES THEMA

Studie: Homdéopathie hilft nicht besser als ein Placebo? -
Experten bestreiten dies!

Der Homoopathie-
Streit: nachste Runde

Meinung. Studien zur Wirkung homdopathischer Arzneimitteln - sinnvol-
lerweise im Vergleich mit herkdmmlichen Arzneimitteln - sind &uBerst
schwierig durchzufuhren, da sich Homdopathika nur schwer bzw. gar nicht
in ein von der Schulmedizin gefordertes Studiendesign pressen lassen.*
Nun wurde in der Schweiz eine Metastudie durchgefiihrt, die der Homgo-
pathie jedwede Wirkung jenseits des Placebos abspricht, wobei in diversen
Meldungen wieder einmal Bezug auf die Tatsache genommen wird, dass in
den meisten hom@opathischen Zubereitungen kein Molekl der Ausgangs-
substanz mehr vorhanden ist. Dass dies bei dieser Arzneiform - mittlerwei-
le erwiesenermalien (Clusterbildung des Wassers etc.) — aber keine Rolle
spielt, wird oft weiterhin negiert. Was sagen nun Experten zu dieser Meta-

studie?

MAG. MONIKA HEINRICH

Nutzen der Homoopathie: Nach ei-

ner in der britischen Medizinzeit-
schrift »The Lancet« (Bd. 366, S. 726,
2005) verdffentlichten Grof3studie geht der
Effekt der aternativen Heilmethode Uber
die Einnahme eines Placebos nicht hinaus:
Forscher der Universitdt Bern werteten
mehr as 200 Untersuchungen aus, in de-
nen die Wirkung klassischer und homdopa-
thischer Heilmittel mit jener von zu Kon-
trollzwecken verabreichten Placebos verg-
lichen wurde.
Ergebnis der Untersuchung und Schluf3fol-
gerung der Forscher Aijing Shang und Mat-
thias Egger: Bel keiner Studie grof3eren
Umfangs wirkte Homdopathie besser als
ein Placebo. Nur in kleinen Studien mit
wenigen Falen wurde demnach eine Wir-
kung nachgewiesen. »The Lancet« betonte
in einem Leitartikel, die Homdopathie habe
zu lange von einem »politisch korrekten
Laissez-faire« profitiert. ,Aber die Bewei-

N eue Nahrung fur den Streit um den

* OAZ Nr. 7/2005, S. 326 ff., OAZ Nr. 8/2005, S. 389 ff.

Www.oeaz.at

se der Wirkungskraft der Homoopathie 16-
sen sich um so mehr auf, je populérer sie
wird.” Die Gruppe um Matthias Egger ver-
glich 110 Homoopathie- mit 110 Schulme-
dizin-Studien. In alen Félen trat der je-
weilige Wirkstoff gegen ein wirkungsloses
Scheinmedikament an. Zudem vergaben
die Forscher alen Studien eine Note, in die
Teillnehmerzahl und Qualité der Studie
einflossen. Das Ergebnis: In ,kleinen, we-
niger guten“ Studien zeigten sowohl die
Homdopathie as auch die Schulmedizin
eher eine Tendenz zur Wirksamkeit.

In den so genannten ,grof%en, besseren”
Untersuchungen zeigten sich lediglich
schwache Hinweise auf einen spezifischen
Effekt der homdopathischen Mittel, aber
starke Hinweise auf eine Wirkung der
schulmedizinischen Methoden.

Shang A, Huwiler-Muntener K, Nartey L,
Juni P, Dorig S, Sterne JA, Pewsner D, Eg-
ger M.: Are the clinical effects of homoeo-
pathy placebo effects? Comparative study
of placebo-controlled trials of homoeopa
thy and allopathy. Lancet 2005;366:726-32
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Dazu die Meinung von Experten

»Wenn dlein die Zuwendung so eine hohe
Heilwirkung hat, dann mussten sich die
Schulmediziner selbst an der Nase nehmen
und mehr um die Patienten kimmern“, so
Univ.-Doz. Max Haidvogl, friherer Leiter
des Ludwig Boltzmann-Instituts fir
Homdopathie.

,Béi Tieren und kleinen Kindern kann man
einen Placebo-Effekt ausschlief3en, den-
noch sprechen sie auf eine Therapie an“,
meint Christa Kastinger, Allgemeinmedi-
zinerin und Homdopathin. Sie selbst habe
besonders gute Erfahrungen in folgenden
Bereichen gemacht: bel chronischen Er-
krankungen wie etwa Neurodermitis, im-
mer wiederkehrenden Infekten (z.B. Kin-
der, die haufig an Mittelohrentziindung lei-
den), Asthma oder rheumatische Be-
schwerden. ,Bei diesen Krankheiten kann
man mit der Homoopathie sehr viele teure
Medikamente einsparen.”

Peter Knafl, Fachtierarzt fir Homoopathie
in Wien, arbeitet ,zu mehr as 90%
homdopathisch: ,, Es gibt Haustiere, die lei-
den seit Jahren an chronischem Erbrechen
oder Durchfall. Sie bekommen eine
homoopathische Arznei, am Futter oder der
Haltung wird nichts geéndert. Sehr oft
zeigt sich eine Heilung.”

Alledrei: ,Kurier*, 30.8.2005, S. 20

Pharmazie sine Homgopathie?
Einige Gedanken zu dem in den Medien
verdffentlichten Lancet-Artikel:

Konnen Sie sich lhre Apotheke ohne
Homdopathie vorstellen?

Kodnnen Sie sich in Ihren Beratungsge-
spréchen vorstellen, dass Sie von einem
Tag auf den anderen auf das Gedankengut
der Homdopathie verzichten sollten?
Konnen Sie den wirtschaftlichen Faktor
Homdopathie aus lhrer Bilanz einfach
wegstreichen?

Wie fuhlen Sie sich as Absolventin eines
naturwissenschaftlichen  Studiums, viel-
leicht mit einer homdopathischen Zusatz-
ausbildung, wenn die Wirkung klassisch
potenzierter Arzneien angezweifelt wird?
Woirden Sie nicht auch gerne den klassi-
schen Denkknoten der Homdopathie 16sen,
und endlich das Wirkprinzip durchschauen?
Homoopathie ist ein fester Bestandteil der
Osterreichischen Pharmazie und Medizin.
Wir sind seitens des Interdisziplindren
Homdopathischen Arbeitskreises bestrebt,
Seriositédt, Wissenschaft und neuester For-
schungsergebnisse unseren Kolleginnen in
Apotheken, Anstaltsapotheken, pharma-
zeutischer Industrie, aber auch Interessen-
ten der Wirtschaft und Politik zur Verfu-
gung zu stellen.
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Aus gegebenem Anlass méchten wir um
lhre Meinung zum brisanten Thema
»Homdopathiex bitten.

Schreiben Sie uns hitte Ihre pharmazeu-
tischen Erfahrungen, Ihre Kundenerfah-
rungen, lhre Meinung zum Thema For-
schung und deren Finanzierung, Ge-
sundheitspolitik, Ausbildung, Fortbil-
dung und lhr persdnliches Plusund Mi-
nus zum Thema Homdopathie.

Mit kollegialen GriilRen
Mag. pharm. I1se Muchitsch
E-Mail: redaktion@apoverlag.at

Studie: Homo6opathie wirkt
besser als Scheinmedikamente

Einige Wissenschafterinnen sind der An-
sicht, dass der Glaube an ein Heilverfahren
die Linderung bzw. Heilung bestimmter
Symptome bewirkt, nicht das in der
Homdopathie verwendete Mittel selbst.
Das berichtet eine
groe  Studie einer
Gruppe von Wissen-
schafterlnnen um Mat-
thias Egger von der
Universitét Bern im der
angesehenen Zeitschrift
The Lancet. Die Auto-
ren fordern, Arzte soll-
ten nun so ehrlich sein,
diese »Erkenntnis«
auch ihren Patienten
mitzuteilen.

Die Wissenschafter
planten urspriinglich, 110 Studien, in denen
homdopathische Mittel getestet wurden,
und die gleiche Zahl von Schulmedizin-
Studien hinsichtlich der Wirksamkeit beider
Methoden zu untersuchen. In alen Studien
trat der jeweilige Wirkstoff gegen ein
Scheinmedikament (Placebo) an. Weiters
bewerteten die Forscher die Untersuchun-
gen nach Teilnehmerzahl und methodologi-
scher Qualitét. Eine besonders gute Bewer-
tung wurde randomisierten doppelblinden
Studien gegeben, d.h. Studien, bei denen
weder die Teilnehmer noch die Mediziner
wussten, welche Substanz jeweils verab-
reicht wurde.

Das sensationelle Ergebnis. In diesen ins-
gesamt 220 Studien zeigten sowohl die
Homd@opathie als auch die Schulmedizin
eine deutliche Wirksamkeit.

Von diesen 220 Studien wurden dann so
genannte ,,grofRe, methodologisch bessere"
Untersuchungen, namlich 8 homd&opathi-
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Studien zur Homdopathie werden oft
von Forschern durchgefihrt, die
nicht genug von der originalen
Homoopathie verstehen. In der
Schulmedizin wird anders diagnosti-
ziert als in der Homdopathie. Ein Ver-
gleich ist problematisch.

Univ.-Prof. Dr. Michael Frass

sche und 6 schulmedizinische Studien
nochmals analysiert: nun fanden die Auto-
ren nur noch bei schulmedizinischen Me-
thoden einen spezifischen Effekt, nicht je-
doch bei der Hombopathie. , Diese Ergeb-
nisse’, so die Schlussfolgerung der For-
scher, ,passen zu der Annahme, dass die
klinischen Effekte der Homoopathie Place-
bo-Effekte sind.” Sie gehen von der An-
nahme aus, wenn nach einer homoopathi-
schen Behandlung eine Besserung zu be-
merken sei, dies auch mit einem Scheinme-
dikament erreicht hétte werden konnen —
notwendig sei lediglich der Glaube an die
Wirksamkeit des verabreichten Mittels.

Homdopathie wirkt

Mit grofem Interesse haben wir die Arbeit
von Shang et a. gelesen. Wir anerkennen
die Anstrengungen, eine derart aufwandige
Studie durchzufiihren. Im Folgenden wol-
len wir die Studie von einem wissenschaft-
lichen Standpunkt aus kommentieren:

Die aufregende Nachricht ist, dass Homdo-
pathie wirkt, wie in den Resultaten beschrie-
ben wurde: Bel beiden
Gruppen konnte ein
glnstiger Effekt gezeigt
werden, wenn alle 110
Studien  beriicksichtigt
wurden (s. Abb. S
924). Die Autoren aner-
kennen eine weniger
ausgeprégte  Heteroge-
nitdt bei den homdopa-
thischen Studien. Zu-
dem wurde eine hohere
Quditdt der untersuch-
ten Studien bei der
Homdopathie-Gruppe konstatiert (19 vs.
8%).

Studiendesign

Waéhrend wir mit den Autoren hinsichtlich
dieser sensationellen Resultate Uberein-
stimmen, sehen wir grofere Probleme bei
der  Schlussfolgerung der  Autoren:
Zuné&chst bleibt es selbst bei sorgféltiger
Auswahl problematisch, Studien aus ei-
nem Pool von 165 bel der Homgopathie
mit mehr als 200.000 bei der konventio-
nellen Medizin zu vergleichen. Dieser
Faktor von 1.000 enthélt bereits eine
Asymmetrie in diesem Vergleich. Auler-
dem erscheint es uns as eine Form der
Diskriminierung, wenn Publikationen in
englischer Sprache (94/110, 85% bei der
konventionellen Medizin vs. 58/110, 53 %
bei der Hombopathie) hther bewertet wer-
den. Wir sind der Uberzeugung, dass
Deutsch und Franzosisch internationale
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conventional-medicine trials

Funnel plot of 110 homoeopathy trials and 110 matched

wir die durchgefiihrte Reduktion
im Abstract nicht finden konnen,
bezweifeln wir, dass sie a-priori
vorgesehen war.

Interpretation

Ganz entscheidend ist jedoch,
dass durch diese Selektion mit ho-
her Wahrscheinlichkeit das ur-
spriingliche Design gematchter
Studien verloren gegangen ist.
Damit ist auch kein Bezug der Er-
gebnisse der beiden Gruppen zu-
einander zul&ssig.

Die dramatische Restriktion von
urspriinglich 220 Studien auf 14
wird von den Autoren deshalb ge-
wéhit, weil die 220 Studien auf
Grund von funnel plots einen ver-
meintlichen Publikations-Bias
zeigen. Obwohl diese funnel plots
laut Literatur [1, 2] mit grofter
Vorsicht interpretiert werden mis-
sen, geben die Autoren keinen
einzigen Hinweis darauf, dass in
dieser sehr kleinen Auswahl kein
Publikations-Bias existiert.

Sprachen sind, die von allen Wissenschaft-
lern anerkannt werden.

Weder Abstract noch Einleitung enthalten
ein klares Studienziel. Zudem weicht das
Design der Studie von der tatsichlich ange-
wandten Anadyse ab und daher stellt die
ausfiihrliche Beschreibung der Auswahl der
Arbeiten und Datenbasen eine Schein-
information dar: Anstatt die durch ihre Ein-
bzw. Ausschlusskriterien gefundenen 220
Studien in ihrer Gesamtheit zu analysieren,
reduzieren die Autoren die Zahl der einge-
schlossenen Studien auf , grofere Untersu-
chungen hoherer Qualitdt“. Bei Verwen-
dung dieser Untergruppen, scheinen die Re-
sultate zwischen konventioneller Medizin
und Homdopathie zu differieren. Allerdings
bleibt eine gewisse Unsicherheit Uber die
Auswahl dieser 8 (Homoopathie) versus 6
(konventionelle Medizin) Studien. Die
Trennlinie wirkt willkrlich gewahlt: Wenn
man die Plots der Abbildung betrachtet, so
wéare wahrscheinlich ein gegensétzliches
Resultat erzielt worden, wére die Auswahl
bel einem anderen Grenzwert der geplotte-
ten Studien gezogen worden. Vom statisti-
schen Standpunkt aus sollte daher die Po-
wer des Tests, insbesondere bei dieser klei-
nen Stichprobenzahl, angegeben werden.
Mithin handelt es sich bei der Festlegung
auf groRRere Untersuchungen hoherer Qua-
litdt um eine post-festum Hypothese, aber
nicht um ein klares Studiendesign. Es bleibt
die Frage, ob die Restriktion auf groRere
Untersuchungen hoherer Qualitét Teil des
originalen Protokolls war oder ob diese Un-
tersuchung erst spéter bestimmt wurde? Da

924

Auffdlig ist auch, dass Uber die
14 verwendeten Studien keine Information
gegeben wird, wie odds ratio, matching Pa-
rameter, Literaturzitate, etc.

Neben den Bedenken bzgl. der Auswahl fal-
len noch Probleme mit der Interpretation auf:
Bei Beschrankung auf grofRere Studien hthe-
rer methodologischer Qualitét war die odds
ratio 0,88 (Cl 95 %: 0,65-1,19) basierend auf
nur 8 Untersuchungen bei der Homaoopathie:
obwohl dieses Ergebnis vermuten |&sst, dass
die Resultate auch durch Zufall erreicht wor-
den sein kdnnten, widerlegt es nicht die Hy-
pothese, dass die Resultate doch durch die
Wirkung der Homoopathie erzielt worden
sind. Bei der konventionellen Medizin war
die odds ratio 0,58 (Cl 95% 0,39-0,85) und
lésst mit einer Unsicherheit von 5% den
Schluss zu, dass die Ergebnisse nicht nur
durch Zufall erreicht worden sind. Aller-
dings mochten wir betonen, dass die Statistik
nur eine Aussage bzgl. »Evidenz« bzw. »kel-
ne Evidenz« aber nicht bzgl. »schwache oder
starke Evidenz« erlaubt.

Zusdtzlich neigt die scientific community
dazu, bei kontroversiellen Hypothesen eine
Signifikanz auf 1% Niveau anzustreben.
Der Leser wére auch interessiert zu wissen,
bei welcher Irrtumswahrscheinlichkeit die
Homadopathie signifikant geworden ware.
Der Leser sollte im Auge behalten, dass
diese Arbeit nicht Studien der Homdopa-
thie mit Studien der konventionellen Me-
dizin vergleicht, sondern die spezifischen
Effekte der beiden Methoden in separaten
Analysen. Daher darf ein direkter Ver-
gleich aus dieser Studie nicht gezogen
werden.
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Vergleichbar?

Wias die Autoren moglicherweise nicht aus-
driicklich wissen: die grofleren Studien
sind selten »klassische« homoopathische
Interventionen: daher kann das Hauptprin-
zip der Homoopathie, die Individualisie-
rung, nicht angewandt werden. Dadurch
mangelt es der Studie an einem tiefen Ver-
standnis dartiber, was Homdopathie eigent-
lich représentiert.

Beim Lesen der Studie waren wir Uber-
zeugt, dass die Autoren vom Wunsch be-
seelt waren, mehr Information zum Leser
zu bringen und dem/r Arzt/Arztin eine Hil-
fe zur Beratung der Patienten in die Hand
zu geben. Vallig tberraschend wird dieser
Eindruck durch das Editorial verwischt:
Bereits der Titel impliziert die Intention,
diesen speziellen Artikel zu publizieren.
Beim Lesen des letzten Satzes “Nun mis-
sen die Doktoren mutig und ehrlich mit
ihren Patienten sein ...” entsteht die Be-
sorgnis, dass Lancet andeutet, homdopathi-
sche Arzte seien unehrlich.

Personliches

Der Sinn hinter der Studie wird letztend-
lich im “World Report” von Michael Mc-
Carthy enthillt: Die Studie ist klar ausge-
legt, um Ms. Zhang, die Team-Koordinato-
rin fir traditionelle Medizin des »WHO
Department of Essential Drugs and Medi-
cine Policy« zu attackieren, die gerade ei-
nen Homoopathie Bericht vorbereitet. In-
teressanterweise wird Prof. Edzard Ernst
zitiert: obwohl er einen Lehrstuhl fir Kom-
plementérmedizin in Exeter, Grofbritanni-
en, inne hat, bekdmpft er die WHO-Berich-
te Uber Komplementdrmedizin. Man stelle
sich vergleichsweise vor: Ein Spezialist
(z.B. Gynégkologe) und Klinikvorstand
attackiert sein eigenes Spezialgebiet und
publiziert keine einzige klinische Studie
auf seinem Gebiet. Wie lange wiirde er sei-
nen Lehrstuhl behalten? Die Schlussfolge-
rungen von Prof. Ernst’s Publikationen le-
sen sich meist folgendermal3en: , Die Evi-
denz der kontrollierten Studien ist unzurei-
chend, um den Schluss zu ziehen, dass
Akupunktur eine effektive Behandlungs-
methode bei Depression sei, aber weitere
Studien Uber Elektroakupunktur wéren ge-
rechtfertigt.”

Mehr Homd&opathie-Studien!

Wir bendtigen dringend profunde klinische
Studien und nicht weitere Metaanalysen.
Wéhrend mehrere Studien zur Kkorrekten
Untersuchung der Homoopathie geplant
worden sind (z.B. Uber Morbus Crohn an
der Abteilung fir Gastroenterologie der
Medizinischen Universitét Wien), haben
funf Fonds die Unterstiitzung dieser Studie
abgelehnt. Ist es also Uberraschend, dass die
Zahl homdopathischer Arbeiten gering ist?
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Es bestanden auch grofiere Schwierigkeiten
eine randomisierte Studie, die letztlich von
Chest angenommen worden ist, zu publizie-
ren: Mehrere Journale lehnten diese Arbeit
ohne Bedenken hinsichtlich Methodologie
und Resultate zuvor ab. — Eswurde auch ei-
ne experimentelle homoopathische Arbeit
an mehrere geindexte Journae einschlief3-
lich Lancet geschickt, die, nicht Uberra-
schend, von diesen abgelehnt wurden. Fir
uns as universitére Forscher ist das ein kla-
res Zeichen von Voreingenommenheit be-
zuglich Publikationen: indem die Zahl
homdopathischer Arbeiten klein gehalten
wird, kdnnen Schliisse wie , die Homdopa
then sind an Forschung nicht interessiert”
oder , es gibt keine Evidenz fur die Homéo-
pathie* gezogen werden. Indem man
homdopathischen Arzten Réumlichkeiten,
personelle und finanzielle Unterstiitzung
vorenthdlt, entsteht der falsche Eindruck in
der akademischen Welt Uber den wissen-
schaftlichen Wert der Homdopathie.

An der Medizinischen Universitdt Wien
tendieren wir dazu, kontroversielle The-
men in einer akademischen und nicht-emo-
tionellen Weise zu behandeln. Wir unter-
stiitzen den Diaog zwischen konventionel-
ler Medizin und Homoopathie und hoffen,
dass Lancet auch in Zukunft fr nicht-kon-
ventionelle Medizin offen ist so wiein den
Jahren 1994 und 1997.

Literatur:

[1] Tang J, Liu JL. Misleading funnel plot for
detection of biasin

meta-analysis. Journal of Clinica Epidemio-
logy 2000 53: 477-484.

[2] Terrin NC, Schmid CH, Lau J, Publication
bias, chance, and

heterogeneity: how researchers interpret the
funnel plot, Division of

Clinical Care Research, New England Medi-
ca Center, Boston, USA
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Die ECHAMP

Die ECHAMP, die Européische Gesell-
schaft fur Homdopathie und Anthroposo-
phie, zeigte sich in einer Aussendung
nicht nur Uber die Studie selbst verwun-
dert, sondern vor allem Uber die , einseiti-
ge und unfundierte” Stellungnahme des
Lancet, der in seinem Editoria ,Das En-
de der Homoopathie® voraussagt. Die
ECHAMP sieht dies in — politischem —
Zusammenhang mit der derzeit stattfin-
denden massiven Agitation bestimmter
Interessensgruppen gegen die Homoopa-
thie, just zum jetzigen Zeitpunkt, an dem
ein Entwurf der WHO zu kontrollierten
klinischen Studien in der Homdopathie
Gestalt annimmt.

Die ECHAMP zitiert Prof. J. Vanden-
broucke, klinische Epidemiologie, Uni-
versitdt Leiden, aus derselben Lancet-
Ausgabe:

» Evidence does not exist in isolation, mea-
ning that sophisticated application of stati-
stics might not solve the problem when
learning that the final conclusion of the
study was made after isolation of only 8
studies on homeopathy and 6 studies on al-
lopathy out of the 110 for each of the two
approaches! The parameters for selecting
or refusing studies are not mentioned in the
article.”

Die ECHAMP weiter: , The evaluation re-
ports of the Swiss PEK1 program, fun-
ding source of the Shang study, without
exception arrived at positive results re-
garding the efficacy of homeopathic me-
dicine based on published systematic re-
views and randomised clinical trials
(RCT). However, from the point of view
of the authors of the meta-analysis, no ef-
fect beyond that of placebo could be fo-
und. This discrepancy is not quite surpri-
sing and due to a selection effect based
on the result of the statistical method
(funnel plot).

These standards (i.e. funnel plot method)
are likely to be misinterpreted, especial-
ly in individualised medical treatment
schemes such as in homeopathy. Moreo-
ver, neither essential criteria for selec-
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tion nor the identity of the reviewed stu-
dies are disclosed which supports suspi-
cion in a strategy behind the publicati-
on.The PEK evaluators themselves state
that for methodological reasons meta-
analyses could not be considered unam-
biguous. (...)

Two sentences from the discussion of the
Lancet publication by Shang A et al reved
recognition of the widely known difficulty
in comparing alopathic clinical results
with those of homeopathic trials, and the
problem to properly assess bias:

1. Conventional medicine trias ...... were
carefully matched to homeopathy trials for
clinical subject and type of outcome. (An
amost impossible task!)

2. Different sources of bias are difficult to
disentangle. (...)"

Osterreichische Gesellschaft
fir Homdopathische Medizin
OGHM)

(...) Dass die therapeutischen Erfolge der
Homdopathie nicht auf Placeboeffekten be-
ruhen, ist in vielen Studien im Labor bei
Versuchen an Darmzellen und Kaulquap-
pen mit hom@opathischen Arzneien ausrei-
chend belegt worden. Wir homdopathi-
schen Arzte Osterreichs stellen die Wirk-
samkeit der Homdopathie in der Praxis tag-
lich von Neuem unter Beweis — wird nicht
die allerpassendste Arznei verordnet,
kommt keine Heilung zustande.

Wir begleiten mit dieser Heilmethode in
homdopathischen Ambulanzen an ver-
schiedenen Krankenhdusern gemeinsam
mit den schulmedizinischen Kollegen
krebskranke und chronisch kranke Peatien-
ten. Unter Beachtung der Grenzen der
Homadopathie bietet sich jedoch ebenso die
Maglichkeit, mit dieser Heilmethode chro-
nisch kranke Patienten in der Praxis, die
beispielsweise an Neurodermitis, Asthma
und Allergien leiden, wirklich zu heilen!
Verschiedene Studien der Berliner Charite
zeigten an grof3en Patientenzahlen, dass die
Homdopathie in der Praxis einer konven-
tionellen Behandlung mindestens ebenblir-
tig, zum Teil sogar Uberlegen ist.

Dass die oben genannte Untersuchung im
Lancet vertffentlicht wurde, dirfte unter
anderem auch politische und national 6ko-
nomische Griinde haben.

Ich zitiere Prof. Egger im Editoria: ,Ich
hétte immer ein komisches Gefuhl dabei,
den Patienten Kigelchen zu geben, von de-
nen keine Wirkung zu erwarten ist. Nach
einer mindestens 3-jdhrigen intensiven
Ausbildung behandeln wir homdopathi-
schen Arzte Patienten mit akuten und chro-
nischen Krankheiten und Uberlegen jedes
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Mal sorgféltig die Wahl der dem Patienten
und seiner Krankheit allerdhnlichsten
homd&opathischen Arznei. Wir stellen uns
so auch einem wirtschaftlichen Wettbe-
werb mit den konventionell arbeitenden
Kollegen — hétten wir mit unserer Methode
keine Erfolge, kdnnten wir unsere Praxen
bald schliefZen.

Die Veroffentlichung der genannten Unter-
suchung im Lancet hat die européischen
Homadopathen in den letzten Tagen geeint.
»Nichts kann eine ldee aufhalten, deren
Zeit gekommen ist* (Mictor Hugo).

Dr. Gloria Kozel, Vizeprasidentin der OGHM

Denkansatze der
Quantenphysik

Die Naturwissenschaft handelt nicht von der
eigentlichen Wirklichkeit, der urspriinglichen
Welterfahrung, sondern nur von einer be-
stimmten Projektion dieser Wirklichkeit, nédm-
lich von dem Aspekt, den man nach Mal3gabe
detaillierter Anleitungen in Experimentalhand-
biichern, durch »gute« Beobachtungen heraus-
filtern kann. Dieser Aspekt der Wirklichkeit
kann dann auch von jedermann, der sich an
die gleichen Vorschriften hét, nachgepriift
werden. Das auf diese Weise ermittelte natur-
wissenschaftliche Wissen ist entsprechend sei-
nem Projektionscharakter im algemeinen ein
eingeschrénktes Wissen von der metaphysisch
vorgestellten eigentlichen Wirklichkeit. Dart-
ber hinaus erhalt das wissenschaftliche Wissen
durch die Projektion auch eine bestimmte Pré&
gung, wodurch sich der Charakter der wissen-
schaftlichen Welt gegentiber der eigentlichen
Wirklichkeit qualitativ verandert. Wirklichkeit
und ihr naturwissenschaftliches Abbild stehen
deshalb etwa einander gegenliber wie ein Ge-
gengtand seiner Zeichnung oder bestenfalls ei-
ne Photographie.

Die grundlegenden Anderungen im Welthild
der Physik, insbesondere durch die Ent-
deckung der Quantenmechanik im ersten
Drittel dieses Jahrhunderts haben die Auf-
merksamkeit der Naturwissenschafter auf
diese erkenntnistheoretischen Fragen gelenkt.
Die prinzipielle Beschrénkung wissenschaft-
licher Aussagen wurde deuitlich. (...)

Ein Elektron zum Beispiel offenbarte sich bel
der einen Beobachtungsmethode als Teil-
chen, be ener anderen as Welle, dso in
zwei ganzlich verschiedenen und — im sinne
herkémmlicher Objektvorstellung — unver-
tréglichen Formen. Dieses Beispiel macht
deutlich, dass der Naturwissenschafter wohl
verschiedene »Netze« zur Wirklichkeitserfas-
sung hat, dass eine prinzipielle Einschran-
kung in der Auswahl jedoch bestehen bleibt.
Es gibt kein Netz, mit dem er das Etwas
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»Elektron« fischen, das heild objektivieren
kann, kein Netz, das die komplementéren
Seiten Teilchen —Welle vereinigt |&sst.

Die »naturwissenschaftliche Welt« unter-
scheidet sich, wie schon erwahnt, auch quali-
tativ von der eigentlichen Wirklichkeit, von
der sieein projektivesAbbildist. (...)

Die quantitative Beschreibung, das heif¥: die
Maglichkeit, Aussagen in Zahlen zu fassen —
und ganz allgemein die Moglichkeit, bei der
Formulierung von Aussagen und Verkn(p-
fungen die Mathematik zu verwenden, hangt
genau mit der Moglichkeit zusammen, von
den Inhdten der Dinge, aso dem »was,
ganz abzusehen und sich dlein auf die Bezie-
hung von Vergleichbarem, also das »wie« zu
konzentrieren. Im engen Kontakt zur eigent-
lichen Wirklichkeit, aber neben dieser Wirk-
lichkeit, errichtet der Naturwissenschafter ein
neues, andersartiges, némlich ein mathema-
tisch strukturiertes Gebaude, das er durch ei-
nen Prozess von »trial and error« immer bes-
ser der Struktur (nicht dem Inhalt) der Wirk-
lichkeit nachzubilden versucht. Er wahit dazu
ein Netz, eine Sprache, ein Paradigma, das
der Wirklichkeit in gewisser Weise angepasst
ist und eine Optimierung dieses Uberset-
zungsprozesses erlaubt. (...)

Viele Naturwissenschafter sind sich der prin-
zipiellen Beschrénkung ihrer Wirklichkeit-
serfassung nicht bewusst oder halten fur irre-
levant, was prinzipiell nicht wissenschaftlich
erfasst werden kann. Vidfach ist ihr Wirk-
lichkeitsverstdndnis noch sehr von der Vor-
stellung des 19. Jahrhunderts geprégt, nach
der eine genaue Kenntnis des augenblickli-
chen Zustands der Welt in Verbindung mit ei-
ner exakten Kenntnis der Naturgesetze zu ei-
ner scharfen Bestimmung aller zukiinftigen
Ereignisse fuhrt. Die Welt selbst wird as ein
hochgradig kompliziertes System aufgefasst,
dessen Qualitéten sich letztlich auf die Bewe-
gungen von ungeheuer vielen, nur noch mit
wenigen Eigenschaften begabten, zeitlich un-
veranderlichen Bestandteilen — seien dies nun
Atome oder noch kleinere Bausteine: Ele-

Aus dem Vor-
wort u
»HomOoopathie
§ in der Apothe-

ke«. R J. Sonn-
tag, G. Lang.
Bathe & Bart-
hel Verlag 1993,
2. Auflage, € 25,30, ISBN 3-03950-035-X.
Autor ist der Quantenphysiker Univ.-Prof.
Dr. Hans-Peter Drr, Direktor des Max
Planck-Ingtituts fur Physik in Minchen;
er ist Mitglied des Club of Rome, Tréger
des Alternativen Nobel preises (1987) und
Griinder und Vorstand von »Globa Chal-
lenges Network.

Www.oeaz.at

mentarteilchen oder Quarks — zurtickfiihren
lassen. Die Zeit wird as wesentliche Ord-
nungsstruktur ausgezeichnet. Das zeitlich
Unveranderliche, das »Beharrendes, wird s
»Materie« begriffen. Etwas verstehen bedeu-
tet zunéchst, es in seine »Bestandtelle« zu
zerlegen, es zu analyseren. Das Ganze ge-
winnt man zurtick als Summe seiner Teile.
Dieses einfache Bild von der Wirklichkeit hat
sich entscheidend verandert. Der wesentliche
Einschnitt erfolgte wohl durch die Quanten-
mechanik. War es bis dahin schon immer not-
wendig, bel ungenauer Kenntnis eines Zu-
stands auf ganz prézise Aussagen und insbe-
sondere Vorhersagen zu verzichten und sich
mit der Angabe ihrer Wahrscheinlichkeiten zu
begniigen, so stellte sich nun heraus, dass der
Wahrscheinlichkeitscharakter von physikali-
schen Aussagen nicht allein von der subjekti-
ven Unkenntnis herrihrt, sondern dem Natur-
geschehen selbst eingeprégt ist. Eine noch so
genaue Beobachtung aler Fakten in der Ge-
genwart reicht prinzipiell nicht aus, um das
zukiinftige Geschehen vorherzusagen, son-
dern erdffnet nur ein bestimmtes Feld von
Maoglichkeiten, fir deren Redisierung sich
bestimmte Wahrscheinlichkeiten angeben las-
sen. Das zukiinftige Geschehen ist dso nicht
mehr determiniert, nicht festgelegt, sondern
bleibt in gewisser Weise offen. Das Naturge-
schehen ist dadurch kein mechanistisches
Uhrwerk mehr, sondern hat den Charakter -
ne fortwahrenden Entfaltung. (...)

In den letzten Jahrzehnten ist uns nicht nur
ein Uberreiches, kaum mehr zu Uberblicken-
des Wissen zugewachsen, sondern haben
sich auch die Paradigmen der Wissenschaft
gewandelt und, verknuipft damit, unsere Ein-
stellung zur Wissenschaft. Trotz anhaltender
Euphorie in der Einschdtzung unserer Fahig-
keiten, durch Wissenschaft und Technik
letztlich ale anstehenden Probleme [6sen
und alle dabel auftretenden Schwierigkeiten
in den Griff bekommen zu kénnen, sind wir
vom Anspruch her, was Wissenschaft in die-
sem Sinne prinzipiell leisten kann, heute viel
bescheidener geworden. Wir empfinden dies
nicht as EinbulZe. Im Gegenteil, die Wissen-
schaft hat uns durch diese Begrenzung ganz
neue und grofartige Dimensionen aufge-
zeigt. Die Quantenmechanik hat dafiir die er-
sten bedeutsamen Zeichen gesetzt. Sie hat
der Zeit im Mikroskopischen eine neue Qua
litdt verliehen. wir erleben heute die Aus-
breitung eines neuen Paradigmas, das nicht
mehr am statischen Begriff eines Zustandes,
sondern am dynamischen Begriff eines Pro-
zesses orientiert ist. Das Ganze ist mehr as
die Summe seiner Teile, wenn die Teile stark
miteinander verflochten sind und ales »im
Fluss«igt. (...)

Wegen ihrer extremen Komplexitét und Ver-
netzung des  Wirkungszusammenhangs
dhneln gesdlIschaftliche und wirtschaftliche
Systeme viel mehr den biologischen Syste-
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men. Sie stréuben sich deshalb gegen eine
Strukturierung nach technischem determini-
gtischen Vorbild, wie diesindirekt immer wie-
der am vdlligen Versagen unserer Prognosen
im  gesdllschaftlich-wirtschaftlich-politischen
Bereich erkennbar wird. Vidles, was uns, ins-
besondere bel der Jugend, an Wissenschafts-
und Technikfeindlichkeit begegnet, ist letzt-
lich nicht gegen Wissenschaft und Technik
selbst gerichtet, sondern betont nur die Tatsa
che, dass die mechanistische und statische
Betrachtungsweise fir eine Grof3zahl unserer
heutigen Probleme vollig ungeeignet ist, da
sie die besondere Quaitét der Zeit aulRer Acht
|asst. Um solche Probleme besser zu erfassen,
mussen wir die dtatische Betrachtungsweise
zu Uberwinden versuchen und lernen, dyna
misch und langfristig zu denken.”

BLICK
INS AUSLAND

APOTHEKER IN DEUTSCHLAND

Mehr Eigenverantwortung

Fur die bayerischen Apotheker erwies es
sich as ein sehr gutes Timing, dass ihr
diesjghriger Apothekertag in der traditions-

reichen  Grenzstadt

Fussen im Allgéu mit gL '
der  Ankiindigung
von Neuwahlen zum
Deutschen Bundes-
tag  zusammenfiel.
Der bayerische
Staatsminister  fur
Umwelt, Gesundheit
und Verbraucher-
schutz, Dr. Werner
Schnappauf, nutzte gern die Gelegenheit,
vor gut 600 Pharmazeuten mit der gegen-
wartigen rot-griinen Bundesregierung ab-
zurechnen und die Gesundheitspolitik einer
denkbaren kinftigen Bundesregierung aus
CDU/CSU und FDP zu erléutern. Er be-
stétigte den Apothekern, dass sie die jung-
sten ,,sehr einschneidenden Veranderungen
im Gesundheitswesen*  vorbildlich als
»Herausforderung angenommen und mit
Erfolg gemeistert* haben. In Ubereinstim-
mung mit ihnen setzte er sich auch im Be-
reich der Gesundheitspolitik fiir eine Redu-
zierung der Birokratie und die Steigerung
der Eigenverantwortung der Blrger ein.

In der Auseinandersetzung mit Rot-Griin
haben die deutschen Apotheker Niederla-
gen erlitten, was ihre drei Verbotsforderun-
gen Versandhandel, Mehr- und Fremdbe-
sitz angeht. Den Versandhandel hat die
Bundesregierung erlaubt, das Mehrbesitz-
verbot wurde durch die Mdglichkeit, bis zu
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drei Filialapotheken im engeren Umkreis
der Stammapotheke zu betreiben, aufge-
weicht. Obwohl der Versandhandel mit
Lieferzeiten von Uber einer Woche und
fehlenden Reaktionen auf Anfragen keine
nennenswerten Marktanteile in Deutsch-
land erobern konnte, gehdrt er nach An-
sicht des bayerischen Gesundheitsministers
— zumindest hinsichtlich der Qualitatsstan-
dards fur den Versand aus dem Ausland —
»nochmals auf den Priifstand”.

Die Lockerung des Mehrbesitzverbots hatte
bis Ende 2004 lediglich die Umwandlung
von 2,5 Prozent der ehemals selbstandigen
Apotheken zu Filialapotheken zur Folge,
fuhrte also bisher nicht zur befurchteten
Zerstorung mittelsténdischer  Strukturen.
Mit Blick auf die zahlreichen neu entstan-
denen Kooperationen zwischen Apotheken
ist — so der Minister in Flssen — alerdings
auch hier ,Wachsamkeit geboten“. Eine
Kooperation sei zwar grundsétzlich positiv
zu beurteilen, weil sie die Marktposition
verbessern und die beteiligten mittelstandi-
schen Apotheken stérken koénne. Man durfe
aber die Gefahr , eines Ubergangs zur Ent-
stehung von unerwiinschten Apothekenket-
ten" nicht Ubersehen.

Weiter hochwertige Ausbildung
Unterstlitzung bekamen die bayerischen
Apotheker von Minister Schnappauf auch
bei ihrer Ablehnung der Bachelor-Master-
Studiengange in der Pharmazie und der
Forderung, am bewéhrten einheitlichen
Staatsexamen und der Approbations-
ordnung festzuhalten. Gemeinsam mit dem
Vorsitzenden des Bayerischen Apotheker-
verbandes, Gerhard Reichert, hatte der
Président der Bayerischen Landesapo-
thekerkammer, Johannes M. Metzger, vor
einem Mittelmald in Bildung und Ausbil-
dung gewarnt und darauf hingewiesen,
dass sich bereits der Deutsche Apotheker-
tag 2004 auf eine bayerische Initiative hin
fir eine Beibehaltung der universitdren
Aushildung aussprach. Auch kiinftig gelte:
Hohe Fachkompetenz sei nur durch hoch-
wertige Ausbildung zu erreichen.

Metzger rédumte ein, dass Bachelor-Master-
Studiengénge fir ,, ungeregelte Facher sinn-
voll sein kénnen, um eine europaweite An-
erkennung der Studienabschllisse zu errei-
chen“. Bei den Apothekern seien jedoch die
Qualitatsanforderungen seit Jahren geregelt
und wiirden Uberal in Europa gegenseitig
anerkannt. Insoweit begridte er die eindeu-
tige Aussage des Ministers, dass eine Verla
gerung der pharmazeutischen Ausbildung
an Fachhochschulen indiskutabel sei.

Mit den Apothekern....

Der bayerische Gesundheitsminister liefd
keinen Zweifel daran, dass bei einem Re-
gierungswechsel in Berlin die Burger
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nichts geschenkt bekdmen. In einer Situati-
on, in der es erforderlich sei, dem Beispiel
der Generation der 50er/60er Jahre fol-
gend die ,Arme hochzukrempeln* und
Abschied zu nehmen vom , lieb gewonne-
nen, ales beschiitzenden und alles versor-
genden Staat“ missten die Bilrger noch
mehr ,, aktive Verantwortung fir die eigene
Gesundheit” Ubernehmen. Die grundsétz-
liche Bereitschaft dazu bestehe, zeigten
doch jingste Umfragen, dass in Deutsch-
land die Gesundheitsvorsorge nach einem
sicheren Arbeitsplatz auf Platz 2 der Prio-
ritdtenliste der Biirger stehe.

Hier musse die Politik mit umfangreichen
Préventionsmal3nahmen ansetzen, bei deren
Verwirklichung Arzte und Apotheker einen
ganz entscheidenden Beitrag — auch im In-
teresse der langfristigen Kostendémpfung —
leisten konnten. Der Sachverstandigenrat ge-
he davon aus, dass Einsparungen in einer
Grofenordnung von 80 Milliarden € pro
Jahr alein durch gesundheitsbewusstes
Verhalten mdglich seien. Wenn man beden-
ke, dass in Deutschland pro Jahr 142.000
Menschen an den Folgen zu starken Rau-
chens vorzeitig sterben, misse ales daran
gesetzt werden, damit , Nichtrauchen zur
Normalitét“ werde. Es sei dlarmierend, dass
sehr viele Jugendliche, vor allem Mé&dchen
im Durchschnitt bereits mit 11,7 Jahren die
ersten Zigaretten rauchten. Der Freistaat
Bayern habe deshalb — mit Unterstiitzung
der Apotheker — Gesundheitsinitiativen ge-
startet, die u.a. zum Ziel haben, alle bayeri-
schen Schulen ab 2008 rauchfrei zu machen
und die Rauchverbote auf weitere offentli-
che Ré&ume wie Behdrden, Betriebe, Klini-
ken und Gaststétten auszudehnen.

Aber auch bei der Bekdmpfung anderer
Schédigungen durch falsche Ernghrung und
L ebensweise (Ubergewicht, Bluthochdruck,
Zuckerkrankheit, Osteoporose) biete sich
eine enge Zusammenarbeit mit den Apothe-
kern an. Wie eine effektive Erndhrungsbe-
ratung in der Apotheke geschehen kann, er-
|&uterte in Flssen die Apothekerin Margit
Schlenk an vielen praktischen Beispielen.
Die erfolgreiche Dozentin fir Erndhrung
und Naturheilkunde riet den Laien: ,Der
Apotheker ist der einzige Heilberufler vor
Ort, den Sie ohne Eintrittsgeld aufsuchen
und fragen kdnnen.”

Die Berufsvertretung der bayerischen Apo-
theker setzte in Flssen eine dreifach be-
wéhrte Tradition fort: Sie lud zum Ab-
schlussvortrag Uber ein aktuelles Thema
auch die Birger des Tagungsortes ein; ei-
ner groRen Zahl von Pharmaziestudenten
wurde ein Einblick in die praktische Arbeit
gegeben, Delegationen aus dem benachbar-
ten Thiringen und der Tschechischen Re-
publik nutzten gern die Gelegenheit zum
konstruktiven Gedankenaustausch uber die
Grenzen. Dr. Segfried Loffler
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