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B EERERE L

Ein paar Gedanken zur momentanen Homaoopathie-K ampagne

Description

Normal erweise schreibe ich Texte zur Hombopathie auf https.//www.homdopathie-for schung.info/.

WEeil ich diese momentan laufende Kampagne gegen die Homdopathie so bizarr finde und weil mich neulich ein
Freund um Informationen gebeten hat, habe ich ein paar Gedanken gesammelt, die ich hier auch auf deutsch zur
Verflgung stelle.

Worum geht es? Ein Aktivist der VOLT-Partei, einer jungen Pan-Europaischen Partei, hatte eine Information
gepostet, der zufolge in Italien ein Kind gestorben sei, weil es homdopathisch behandelt wurde. Deswegen solle
VOLT die Anti-Homdopathie-Kampagne unter stiitzen.

Politische Diskurse tber das Fir und Wider der Erstattbarkeit von mediznischen Leistungen sind legitim und
notwendig. Was aber die momentane Kampagne gegen die Homdopathie von solchen Diskursen unter scheidet
sind ein paar besorgniserregende Merkmale:

1. Die Akteure, die die Kampagne gegen die Hombopathie betreiben, sind ausnahmslos keine
Wissenschaftler, die jemals selbst etwas zur Datenbasis beigetragen hatten, und nur wenige haben
ausreichend klinische Erfahrung.

2. Mit erstaunlicher Geschwindigkeit haben sich praktisch alle Medien anscheinend den
Argumentationsduktus der Akteure ungefiltert zu eigen gemacht, so dass eine aufgeklarte und offene
Diskussion kaum mehr moglich ist. Kaum einer scheint eine andere Meinung zu haben und wenn, dann
traut er sich nicht (mehr) sie 6ffentlich zu sagen.

3. Dasflhrt dazu, dass ein Diskurs anscheinend unmdglich wird, da festzustehen scheint, was faktisch und
richtig ist. Keiner wagt mehr Argumente ab.

4. Damit wird eine scheinbar klare Faktenlage geschaffen, der keiner mehr politisch ungestraft
wider sprechen kann. Roma locuta, causa finita — scheint es.

Ich will mich daher trotzdem einmischen und ein paar Argumente und Informationen bereitstellen.

1. Ein beliebtes Argument, auch in diesem Zusammenhang neu vor getr agen und ber eits des 6fteren
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wieder holt, ist, dass Homoopathie tote. Das ist aberwitzig. Entweder ist nichtsin der Homoopathie, was
Wirkung entfaltet. Dann kann sie auch nicht téten. Oder aber sie ist wirksam.

Tod durch Unterlassung von wichtigen medizinischen Mal3nahmen wird zwar immer wieder behauptet, ist aber
noch nie wirklich belegt worden, soweit ich weiss. Wenn Homoopathie in den Handen geschulter Arzte und
Praktiker liegt, wissen die auch um die Anwendbarkeit und Grenzen und versaumen keine wichtigen
Mal3nahmen. Wenn, dann sind es konventionelle Behandlungen, die Tod verursachen. Nebenwirkungen von
konventionellen Medikamenten sind Todesursache No. 3 nach Krebs und Herzinfarkt [1]. Das Argument, man
musse Homoopathie abschaffen und durch konventionelle Behandlung ersetzen ist ein Rezept fir noch mehr
Unheil.

2. Das Argument, Homoopathie habe gefahrliche Nebenwirkungen [2], habe ich bereits bei anderer
Gelegenheit untersucht und als unbrauchbar und wissenschaftlich verzerrt befunden [3]. Der eine Todesfall, von
demin[2] berichtet wurde war ein Krebspatient, der an einem unheilbaren Krebs erkrankt war, von einem
Homdopathen behandelt wurde, woraufhin er noch ein paar Jahre lénger lebte, als man das hétte erwarten
koénnen. Schliefdlich starb er. Am Krebs. Nicht an der Homoopathie. Oder sollen wir alle Krebspatienten, die an
Krebs sterben, eigentlich als Todesfolge der Zytostatika statistisch erfassen?

3. Die Kampagne gegen die Homoopathie begann vor ein paar Jahren mit einem Dossier der Europai schen
Assoziation der Wissenschaftsakademien (EASAC), dasich anderswo ausfihrlicher diskutiert habe. Die
Wortfuhrer waren skeptische Grundlagenforscher, die keinerlei klinische Kompetenz haben und rein
apriorisch von der Unmdglichkeit der Homdopathie her argumentiert haben. Es gibt kaum eine
unwissenschaftlichere Haltung als von der — momentanen — konzeptionellen Unmdglichkeit her einen
Phanomenbestand zu bestreiten.

Hétte man das immer ernst genommen, dann wéren viele Zusammenhange nicht entdeckt worden, weil sie vom
Stand der damaligen Wissenschaft aus ,,unmdglich® waren: Jupitermonde waren ,,unmdglich® zur Zeit Galileos.
Weitere Planeten ausser die den Griechen bekannten waren ebenso ,,unméglich®. Hefepilze als Ursache der
Vergéarung waren ebenso ,,unmoglich, wie der Herzschlag vor Harveys Zeiten um 1623. Man kénnte ein Buch
fullen mit sogenannten Unmaoglichkeiten. Das Argument von der Unmoglichkeit der Homoéopathie ist nicht nur
toricht, esist auch das Unwissenschaftlichste, das es Gberhaupt gibt, weil es als generelle Heuristik verwendet
Uberall Fortschritt und neue Entdeckungen verunmaoglichen wirde. Was mich so erstaunt, ist, dass es das
Lieblingsargument der Skeptiker ist, die ja angeblich fur wissenschaftlichen Fortschritt stehen und dass es
vollkommen hirnlos von allen moglichen Leuten in den Medien und in der Politik wiederholt wird.

4. Von den wenigsten bemerkt wurde kurz vor dem EASAC-M emorandum ein M ar ktfor schungsbericht der
amerikanischen Firma, Transparency Market Research” zum homdopathischen Weltmarkt publiziert.
Weil der Bericht mehrere Tausend USD kostet, habe ich ihn mir nicht im Detail ansehen kénnen, so dassich
mich auf die auf der Webseite publizierten Informationen beschranken muf3. Er sagt voraus, dass der
Weltmarkt fir Homaoopathika im Jahre 2015 von 3.8 Milliarden USD auf 17.5 Milliarden im Jahre 2024
anwachsen wirde (wer Ubrigensder Meinung ist, das sei viel, sollte sich vorher die Umsatzziffern der
konventionellen Phar makonzer ne ansehen). Das ist ein Wachstum um den Faktor 5, getrieben von der
Entwicklung in Deutschland. Aber dieser zeitliche Zusammenhang ist sicher nur Zufall, oder?

5. Am haufigsten hort man, die Homoopathie sei ohne Wirkung gegentiber Placebo. Wissenschaft ist
offenbar u.a. Hypnotherapie: Wenn man etwas oft genug wiederholt, glauben es alle, auch wenn es, wie hier,
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einfach falsch ist. Es gibt ca. 170 randomisierte, verblindete, placebo-kontrollierte Studien, und die Mehrheit
zeigt eine Uberlegenheit von Homdbopathie gegentiber Placebo. Die am meisten zitierte Meta-Analyse von Shang
und Kollegen [4] nutzte nur 8 Studien und ignorierte alle anderen. Werden sie eingeschlossen, so zeigt sich ein
signifikanter Effekt. Die Autoren der Shang-Analyse haben nie begrindet, warum sie die 8 Studien verwendet
haben und es gibt auch keinen inhaltlich zwingenden Grund.

Eine Sensitivitatsanalyse zeigt: schlief3t man mehr Studien ein, dann bleibt der Effekt ab einer Zahl von 12 oder
so immer signifikant [5]. Hahn, ein Anasthesist aus Schweden, wollte es genau wissen. Er hatte mit Homdopathie
nichts am Hut, sah sich einfach die Literatur unvoreingenommen an — und kam zu dem Schlul3, nur wenn man
90% aller Daten ignoriert kann man behaupten, Homoopathie sei wirkungslos [6]. Auch der vor Kurzem
publizierte franzdsische HTA-Bericht verwendet nur einen Bruchteil aller mdglichen Daten (vermutlich, weil
man sich das Leben leicht machen wollte. Das gleiche gilt fUr den oft zitierten australischen Bericht. Dessen
Ergebnis war negativ.

Was die wenigsten wissen: er war der zwelite seiner Art. Der erste fiel positiv aus, was einige Diagnosen angeht,
wurde aber in der Schublade versenkt. Erst ein Freedom-of-1nformation-Act Prozess hat ihn hervorgebracht und
zeigt: Homdopathie wurde von den damals beauftragten Forschern mindestensin Tellbereichen als wirksam
eingestuft, ein Befund, der der Behdrde offenbar missfiel, weswegen er einfach verschwand.

6. Kann man daher schon schluf3folgern, Homoopathie wér e wissenschaftlich belegt, wie das viele Fans der
Homoopathie tun? Nein, ich glaube nicht. Denn ein wissenschaftlich akzeptiertes Faktum ist immer Datenbasis
—die wir mindestensin Teilen haben — zusammen mit einer guten Theorie. Und die gibt es nicht. Nicht mal in
Ansétzen. Aber nur weil es fir etwas keine Theorie gibt, heisst es noch lange nicht, etwas sei wissenschaftlich
nicht akzeptabel. Sondern es heifit: esist eine wissenschaftliche Anomalie.

7. In der klinischen Praxiswirkt Homdopathie sehr gut. Das zeigen Daten, aber auch der klinische Erfolg
trotz 200 Jahre Anfeindung. Dass Homdopathie unter kontrollierten Bedingungen in klinischen oder
Arzneimittel prifungsexperimenten oft nicht so wirkt, wie man das erwarten wirde; dass sie manchmal
replizierbar ist, manchmal nicht so gut, manchmal paradoxe Daten hervorbringt, das zeigt, dass wir noch viel zu
wenig verstanden haben, was hier passiert.

Aber esist gerade kein Argument gegen die Homoopathie, sondern ein Argument dafiir: sie genauer unter
die Lupe zu nehmen. Klinisch ist sie nicht weniger wirksam als viele andere, vollig unstrittige Mal3nahmen im
Katalog der klinischen Pharmakologie, vielleicht sogar besser. Es gibt Daten, dass sie besser als Placebo und
mindestens gleich gut wie klassische Psychopharmakologie bei Depression wirkt; ich kénnte hier weitermachen,
lasse es aber dabel bewenden.

8. Man kann durchaus dar tiber diskutieren, ob man Homdopathiein die Erstattung nehmen sollte. Aber
wenn, dann sollte man diese Diskussion fair fihren und dann mit gleichem M assstab messen. Dann miisste
man auch tberlegen, ob man so héufig verordnete anti-inflammatorische Substanzen wie Ibuprofen oder
Paracetamol einfach so weiter verschreiben und erstatten sollte. Sie sind die Substanzgruppe mit dem groften
todlichen Nebenwirkungspotenzial. In England gehen ca. 2.000 Todesfalle pro Jahr, konservativ geschétzt, auf
ihr Konto und meistens sind die Studien, die ihre Wirksamkeit belegen Gber kurze Dauer, wenige Wochen, aber
eingenommen und verordnet werden sie oft Uber lange Zeitraume [7].

Die Serotonin-Reuptakte Inhibitoren zur Depressionsbehandlung haben nur marginale Effekte tiber Placebo
hinaus, die geringer sind als weithin akzeptierte Standards, die solche Substanzen haben sollten, damit man siein
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die 6ffentliche Versorgung nimmt [8]. Sie sind gefahrlich und haben anerkannter Mal3en Selbstmord, als eine der
schlimmeren Nebenwirkungen, im Gepéck, abgesehen von vielen anderen [9].

Wirden nun die gleichen Leute, die fur eine Abschaffung der Homdopathie krakeelen auch die gleichen
Standards auf konventionelle Mal3nahmen angewandt wissen? Auf alle chirurgischen und anderen, die entweder
nicht ausreichend gut untersucht sind oder wenn untersucht, dann mit kleinen Effektstarken aufwarten, bei denen
man sich tberlegen kann, ob sie das Geld und die Nebenwirkungen wert sind? Dann wirden, konservativ
geschétzt, vielleicht 50% aller konventionellen Mal3nahmen im Orkus verschwinden [10]. Oder soll mit zweierlel
Mal3 gemessen werden?
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