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Wissenschaftskommunikation oder: Wie patienten-
orientiert ist die komplementdrmedizinische Forschung?
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Ist Thnen in letzter Zeit auch aufgefallen, dass alle paar Wo-
chen ein anderes Magazin am Zeitschriftenkiosk mit einer
«komplementarmedizinischen» Schlagzeile wirbt? Dies spie-
gelt die Ergebnisse einer repriasentativen Bevolkerungsstudie
wider [1], der zufolge 58% der Befragten komplementirmedi-
zinische Maflnahmen von ihrem Arzt verschrieben bekom-
men mochten und 48% sich mehr Informationen iiber mogli-
che Effekte dieser Methoden wiinschen. Populdrwissenschaft-
liche Magazine sind sich dieser Nachfrage offensichtlich
bewusst und stellen entsprechende Informationen zur Verfii-
gung. Aber sind diese Informationen auch so aufbereitet, dass
die Autoren der zugrunde liegenden wissenschaftlichen Stu-
dien mit den Schlussfolgerungen der Journalisten einverstan-
den wiren? Mittlerweile thematisieren sogar einzelne wissen-
schaftliche Veroffentlichungen die Gefahr von medizinischen
Missinformationen durch die Medien [2] und die manchmal
bewusste Manipulation der Offentlichkeit bei gesundheitsre-
levanten Themen [3].

Insgesamt kann die Komplementdrmedizin auf eine stdndig
wachsende Basis wissenschaftlicher Publikationen blicken, die
mittlerweile manche Befunde solide absichert. Dazu gehort
zum Beispiel, dass Akupunktur bei Schmerzen eine erfolgver-
sprechende Alternative zu Medikamenten und Massage ist.
Gleichzeitig zeigt sich konsistent, dass auch die Placebo-Aku-
punktur (Sham- oder Minimalakupunktur) — vermutlich auf-
grund von Kontexteffekten — gute therapeutische Resultate
erzielt [4]. Daraus ergeben sich neue Forschungsfragen, die
immer wieder die Studienmethodik in den Fokus nehmen.
Aktuell befassen sich z.B. einige Publikationen mit der Erfas-
sungsmethodik von Effekten in komplexen Systemen [5-6].
Fiir Patienten jedoch lauten die drédngendsten Fragen: «Wirkt
diese MaBBnahme?» und «Soll ich das mal ausprobieren?».
Die erste Frage kann die komplementidrmedizinische For-
schung nicht mit der gewiinschten Sicherheit beantworten
(vgl. die Diskussion um Nichtiiberlegenheit von Therapieer-

gebnissen iiber Placebo im experimentellen Setting); die zwei-
te Frage ldsst sich jedoch je nach Kontext mit Bestimmtheit
bejahen (vgl. Ergebnisse aus pragmatischen Studien).

Auf den ersten Blick mag es paradox erscheinen, dass die
Forschung keine eindeutige Auskunft zur Wirksamkeit einer
Therapie im alltdglichen Setting geben kann. Auch sollten
Patienten in der Aufkldrungssituation sicherlich nicht mit
methodischen Fragen konfrontiert werden, Journalisten und
Pressereferenten jedoch sollten durchaus mit methodischen
Schwierigkeiten in der Wissenschaft vertraut gemacht werden,
berichten sie doch iiber die komplementir- und alternativme-
dizinische Forschung.

Selbstverstandlich ist die Frage nach der Wirkung einer The-
rapie sowohl fiir Patienten wie fiir komplementdrmedizinische
und konventionelle Fachkollegen zentral. Allerdings kann mit
dieser Frage sehr Unterschiedliches gemeint sein. So mochten
krebskranke Patienten vielleicht wissen, ob eine Mistelthera-
pie ihre Lebensqualitit verbessern kann, Arzte hingegen
interessieren sich vielleicht mehr dafiir, ob es zu Kreuzreak-
tionen mit anderen Medikamenten kommen kann, wenn sie
z.B. ein Phytotherapeutikum verschreiben. Meines Erachtens
ist die Wissenschaft verpflichtet, beide Interessengruppen zu
informieren. Die Frage nach der Lebensqualitét unter Mistel-
therapie konnte vermutlich aus der Literatur beantwortet
werden, indem z.B. entsprechende Studien metaanalytisch
ausgewertet wiirden. Die Ergebnisse konnten den Patienten
dann in Form einer Patientenbroschiire zur Verfiigung gestellt
werden. Fragen nach der Wirkung von Phytotherapeutika bei
gleichzeitiger Gabe von anderen Medikamenten sind dagegen
in der Regel nicht das Ziel von klinischen Studien und deshalb
anhand der bestehenden Literatur schwer zu beurteilen.
Insgesamt sind also weder Forschungsfragestellungen noch
die Prisentation von Ergebnissen auf den Informationsbedarf
einer breiten Offentlichkeit zugeschnitten. Dies fiihrt dazu,
dass viele Menschen ihren Informationsbedarf durch Internet-
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seiten fraglicher Qualitdt und Berichte in Massenmedien de-

cken. Wir wissen jedoch, dass die «wahrgenommene Evidenz»

einer Mainahme maf3geblich von Werthaltungen und Ideolo-
gien abhidngt [7]. Daher wird einer Beeinflussung Tiir und Tor
geoffnet, wenn vorhandene Informationen nicht via evaluierte

Informationen ergidnzt werden. Ein gelungenes Beispiel fiir

eine solche Erginzung ist die Informationsbroschiire fiir Pa-

tientinnen, die zum Screening im Rahmen der Brustkrebs-

Fritherkennung geladen werden [8].

Wiinschenswert wére ein Diskurs zwischen Wissenschaft und

Gesellschaft, das heif3t einerseits ein «Scientists’ Understan-

ding of the Public» und andererseits ein «Public Understan-

ding of Science» [9]. Fiir Wissenschaftler hat das drei wichtige

Implikationen: (1) Wissenschaftliche Ergebnisse sollten nicht

nur fiir Faichmagazine aufbereitet werden, sondern auch Laien

auf verstdndliche Weise zuginglich gemacht werden. (2) Die

Komplementdrmedizin muss sich um die wissenschaftlich

hochwertige Evaluation bestehender Informationsquellen be-

miihen. Gerade das Internet ist bei Patienten besonders be-
liebt, aber keinesfalls nach inhaltlichen Qualitétskriterien be-
gutachtet. (3) Was untersucht wird und wie bereits existierende

Studien aufbereitet werden, sollte sich mindestens zu einem

Teil am Informationsbedarf der Offentlichkeit orientieren.

Ahnliche Forderungen stellt auch die Arbeitsgruppe Wissen-

schaftskommunikation der Royal Society in England [10] und

fiihrt dafiir verschiedene Argumente an:

— Wissenschaftskommunikation ermdglicht der Gesellschaft
das Verstidndnis wissenschaftlicher Ergebnisse und damit
die Teilnahme an aktuellen wissenschaftlichen Debatten;

— Wissenschaftskommunikation macht Forschung, das heif3t
auch die Arbeit der Forscher und der Geldgeber transpa-
renter;

— Wissenschaftskommunikation erméglicht es dem Einzelnen
zu verstehen, wie Forschung sein Leben beeinflusst, und in-
formierte Entscheidungen zu treffen;

— Wissenschaftskommunikation stellt Informationen zur Ver-
fligung, die das Wohlbefinden und die Sicherheit einer Ge-
sellschaft betreffen.
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Daraus leitet sich nachgerade die Pflicht ab, die Offentlichkeit
zu informieren, wenn man in einer 6ffentlichen Einrichtung
forscht oder aus offentlichen Geldern bezahlt wird. Meines
Erachtens sollten wir es aber auch in unserem eigenen Inter-
esse nicht versdumen, unser Wissen und unsere Methoden auf
die Evaluation bereits vorhandener, offentlich zugénglicher
Quellen anzuwenden. Wer, wenn nicht die Wissenschaft
selbst, kennt denn die Ergebnisse so gut und verfiigt iiber die
Methoden, massenmediale Informationsquellen solide zu be-
gutachten?

Dariiber hinaus konnten Symposien mit Patientenvertretern
zu dem erwihnten «Scientists’ Understanding of the Public»
beitragen. Wir sollten es nicht den Pharmareferenten groBer
Arzneimittelkonzerne iiberlassen, Patienten und Multiplika-
toren mit Informationen zu versorgen, sondern relevante Er-
gebnisse selbst zur Verfiigung stellen. So konnte vielleicht
am Ende eines solchen Diskurses eine systematische Uber-
sichtsarbeit stehen tiber die Wirkungen einer komplementér-
medizinischen Methode auf die Lebensqualitdt, wenn sich
dieses Thema als besonders wichtig fiir Patienten heraus-
gestellt hat.

Manch einem mag diese Forderung, die 6ffentliche Meinung
in den Wissenschaftsprozess einzubeziehen, obsolet oder gar
unwissenschaftlich erscheinen. Eine solche Haltung wird aber
den bestehenden Informationsbedarf nicht befriedigen und
die Suche nach und die Rezeption von Informationen zweifel-
hafter Qualitédt eher noch verstirken.

Kurzum: Der Bedarf an Informationen zu komplementér- und
alternativmedizinischen MaB3nahmen wéchst. Patienten wiin-
schen sich eine nebenwirkungsarme und ganzheitliche Medi-
zin, unabhingig davon, dass auf Seiten der Forschung immer
wieder iiber die «richtige Interpretation von Wirksamkeit»
diskutiert wird. Weder wird die Offentlichkeit iiber diese Dis-
kussion informiert, noch stellt die Wissenschaft ihre Studien-
ergebnisse in allgemein verstdndlicher Form zur Verfiigung.
Systematische Bemiihungen zur besseren Information der Ge-
sellschaft scheinen mir daher dringend angezeigt.
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