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Mit Anthroposophie
und Schulmedizin
den Krebs bekampft

Therapie Ein Onkologe und ein anthroposophischer Arzt
behandeln zusammen erfolgreich eine Krebspatientin. Und
zeigen, dass ganzheitliche Medizin ein Weg fiir die Zukunft ist.

Silvia Aeschbach

Als Maria Del Gado vor zwei Jah-
ren mit der Diagnose Darmkrebs
konfrontiert wurde, war fiir die
Mutter dreier erwachsener Kin-
der nach dem ersten Schock Klar,
dass sie nichts tiberstiirzen und
sich auch nicht in eine spezifi-
sche Richtung dringen lassen
wollte. In einer ersten Phase
setzte die 55-Jdhrige auf ihre ei-
genen Erfahrungen, die sie iber
die Jahre als Heilpraktikerin er-
worben hatte. «Dass ich mich,
neben alternativen Heilmetho-
den, dann doch fiir eine Chemo-
therapie entschieden habe,
machte ich auch aus Verantwor-
tung meinem Mann und meiner
Familie gegeniiber», sagt die ge-
biirtige Italienerin.

Trotzdem wollte sie die Ver-
antwortung fiir ihre Gesundheit
nicht einfach komplett in drztli-
che Hiande iibergeben. «kEs war ja
meine Krankheit und mein Kor-
per.» Gliicklicherweise hatte sie
eine gute und verstindnisvolle
Onkologin, mit der sie jeden
Schritt der Therapie besprechen
konnte, und die auch auf ihre
Uberlegungen und Vorschlige
einging. «Und», fiigt sie an, «sie
verstand es auch, mit meiner hin-
terfragenden Art umzugehen.»

Patienten wollen sich aktiv

in die Therapie einbringen

So wie Maria Del Gado geht es
immer mehr Menschen. «Ich er-
lebe immer Ofters, dass Patien-
tinnen und Patienten sich aktiv
in die Therapie einbringen wol-
len. Fiir sie sind die Arzte nicht
mehr die unfehlbaren Gotter in
Weiss, wie sie es noch fiir die
letzten Generationen waren»,
sagt Christoph Broens, der vor
acht Jahren in Baden die erste
Praxis fiir Anthroposophische
Medizin eroffnete. Broens, der
urspriinglich Schulmediziner ist,
arbeitet heute fast ausschliess-
lich nach anthroposophischen
Grundsitzen. Ausser in einer

Notfallsituation, wo schnelles
Handeln lebenswichtig ist. «Wir
Mediziner sind nur zu einem Teil
fiir eine Heilung verantwortlich,
ein wichtiger Teil liegt bei den
Patienten selber», sagt er. — Aber
hoffen nicht die meisten Men-
schen, dass, wenn sie eines Ta-
ges mit einer schwierigen Diag-
nose konfrontiert werden, ein
Arzt oder eine Arztin zu ihnen
sagen wiirde: «Keine Sorge, alles
wird gut. Ich sorge dafiir.»
Natiirlich  seien  solche
Wunschvorstellungen verlo-
ckend, sagt Broens. Und es sei ja
nicht so, dass er seinen Patien-
ten nicht zu Seite stiinde. Er be-
gleite sie auf ihrem therapeuti-
schen Weg und versuche, jenen
Boden zu geben, der nétig sei,
damit sie nicht nur ihm als Arzt,
sondern in erster Linie sich sel-
ber vertrauen wiirden. «Ziel der
Anthroposophischen Medizin ist
es, die gesundenden Krifte des
Menschen zu aktivieren, seine
Selbstheilungskrifte zu unter-
stlitzen und so den Krankheits-
prozess zu beeinflussen», fasst
er diesen Prozess zusammen.
Anthroposophie? Den Begriff
kennt man in Zusammenhang
mit ihrem Griinder Rudolf Stei-
ner. Die anthroposophische Heil-
kunde versteht sich denn auch
nicht als alternative, sondern als
eine erweiterte naturwissen-
schaftliche Medizin. Dass der ge-
biirtige Deutsche seine arztliche
Berufung gefunden hat, bedeu-
tet aber nicht, dass er nicht offen
fiir die Zusammenarbeit mit
Schulmedizinern wire. Sofern
diese fiir andere medizinische
Anschauungen offen seien.
Immer mehr Patientinnen
und Patienten wollen in ihrer
Ganzheitlichkeit wahrgenom-
men werden und nicht nur als
«krankes Organ». Dieser Uber-
zeugung ist auch Andreas Jakob,
Chefarzt und Onkologe an der
Hirslanden Klinik in Aarau. Er ist
in einer der Mediziner in der
Schweiz, die beziiglich Anthro-

posophischer Medizin keine Be-
rithrungsiangste haben. Unter
anderen hat Christoph Broens in
ihm einen Partner gefunden, mit
dem er sich austauschen kann.
Beispielsweise dann, wenn es da-
rum geht, Nebenwirkungen bei
Chemotherapien zu mildern:
«Obwohl ich ein Kklassischer
Schulmediziner bin, schitze ich
unseren gegenseitigen Aus-
tausch, wir ergdnzen uns auf in-
tegrative Weise», sagt Jakob.

Eine Weiterfiihrung der
Chemo war keine Option

Als Maria Del Gado die vierte
Runde der Chemotherapie been-
det hatte, fiel sie in ein seelisches
Loch. «Wire es nach meinen Arz-
ten gegangen, hitte ich noch eine
fiinfte oder sechste Runde Che-
mo machen miissen, bevor ich
operiert worden ware», sagt sie.
Doch fiir sie sei es keine Option
gewesen, die Chemotherapie
weiterzufiihren. «Innerlich spiir-
te ich zunehmend Widerwillen.»
Dass sie die Chemo auch schlech-
ter vertragen habe als urspriing-
lich erhofft, sei mit ein Grund
gewesen. Also begann sie nach
anderen Moglichkeiten zu su-
chen. Als Heilpraktikerin kannte
sie sich ja bei den verschiedens-
ten alternativen Therapien aus.
«Ich suchte aber jene spezielle
Therapie, die fiir mich stimmte,
und in deren Verlauf ich auch von
einem Krebsspezialisten betreut
sein wiirde.»

Statt die erhoffte Klarheit da-
riiber zu finden, wie sie weiter
vorgehen wollte, wurde ihre Ver-
unsicherung immer stiarker. Zu
diesem Zeitpunkt wurde ihr
durch einen familidren Kontakt
Christoph Broens empfohlen.
Obwohl sie nur Gutes iiber ihn
gehort hatte, ging sie, wie sie
sagt, «ohne grosse Erwartun-
gen» in seine Praxis. «Ich war an
einem Punkt, an dem ich eigent-
lich gar nichts mehr machen
wollte.» Christoph Broens erin-
nert sich noch gut an die ersten
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Gespriche: «Frau Del Gado fiihl-
te sich in ihrer Situation {iberfor-
dert und hilflos. Einerseits woll-
te sie den schulmedizinischen
Anweisungen nicht einfach blind
folgen, andererseits wusste sie
aber auch nicht, wie sie weiter
vorgehen sollte.»

Der erfahrene Arzt spiirte aber
auch, dass er seiner neuen Pati-
entin «nicht einfach ein Thera-
piekonzept iiberstiilpen» konn-
te. «Man muss den Willen eines
Patienten akzeptieren. Heilungs-

krifte konnten sich nur dann
entwickeln, wenn der Patient aus
seinem Innersten heraus sagen
kann: Ja, ich will diesen Weg ge-
hen.» Gut getan habe es ihr, dass
sie schon sehr schnell Vertrauen
zu ihrem neuen Arzt gefunden
habe. «Dr. Broens war aber auch
offen und ehrlich, und er hat mir
klargemacht, dass ich einen ak-
tiven Part bei meiner Therapie
einnehmen muss.»

Als anthroposophischer Arzt
versuche er, die Zusammenhan-

ge, die zur Erkrankung seiner Pa-
tienten gefiihrt haben, zu verste-
hen, sagt Broens. Mit Kunst-,
Mal- und Heileurythmie, aber
auch durch Bewegung, Erndh-
rung und biografischer Aufarbei-
tung sollen Selbstheilungskraf-
te auf physischer, seelischer und
geistiger Ebene aktiviert werden.
Eine korperlich wie seelisch ein-
greifende Therapieform, die bei
vielen chronischen Erkrankun-
gen eingesetzt wird, ist die
Anthropofonetik, in der mit To-

Frauen und Manner, die von Haar-
liicken betroffen sind oder unter
schiitterem Haar leiden, wiin-
schen sich oft eine volle Haar-
pracht zuriick. Nicht fiir alle
kommt aber eine Haartransplan-
tation in Frage. Alberto Sandon,
Spezialist fiir Haartransplantati-
onen, kennt die Geheimtipps, wie
die eigenen Haare wieder voller
wirken. Wer sich nur situativ vol-
les Haar wiinscht, dem empfiehlt
er einen Trick der Hollywood-
Stars: «Mane Spray heisst der
Haarverdichter aus der Spriih-
dose, mit dem sich Haarllicken
einfach und natiirlich verdecken
lassen, und mit dem die Frisur
wieder natiirlich und voll wirkt.»

Der Spray konne zwar keine
Haartransplantation ersetzen,
sei aber die perfekte Losung, um

So werden Haarluicken unsichtbar

Tipp Oft hilft bei schiitterem Haar nur eine Haartransplantation. Alternative ist ein Spray,
der direkt an den gewtinschten Stellen eingesetzt wird und sofort wirkt.

situativ eine volle Haarpracht
vorzuweisen, die nicht vom ei-
genen Haar zu unterscheiden ist.
«Ich kenne viele Manner und
Frauen, die das Haus nicht mehr
verlassen, ohne zuerst den Spray
zu benutzen. Die Wirkung setzt
in Sekundenschnelle ein.»

Aus natiirlichen Mineralien

Die im Spray integrierten Haar-
verdichtungspartikel bestehen
aus natiirlichen Mineralien und
umschliessen die Haare mit ei-
nem Farbfilm, der eine nattirli-
che Haarverdichtung und volle
Haare generiert. Wichtig bei der
Anwendung des Sprays ist, dass
er in sanften Dosen und direkt
an den gewlinschten Stellen ein-
gesetzt wird. Sandon sieht in der
Sprithdose einen grossen Vorteil

gegeniiber dem bekannteren
Streu- oder Schiitthaar: «Diese
Systeme sind oft schwierig in der
Anwendung. Das fingt schon da-
mit an, dass man die betroffenen
Stellen nicht richtig trifft.» Zu-
dem kann es beim Halt — beson-

Empfiehlt den
Haarspray
schon seit
Jahren:
Alberto
Sandon,
Experte flr
Haartrans-
plantationen.

ders bei Wind und Regen - zu
Problemen kommen, da sich
Streuhaar und Schiitthaar in die
Haare integrieren, nicht aber auf
der Kopfhaut. Und auch das Aus-
waschen ist komplexer. Der
Spray kann hingegen direkt auf

die Kopfhaut und so viel geziel-
ter an den gewlinschten Stellen
angewendet werden. Sandon:
«Er ist in der Handhabung und
Anwendung deutlich einfacher
und der Effekt ist beeindruckend.
Das funktioniert bei kreisrun-
dem Haarausfall, Geheimrats-
ecken oder bei schiitterem Haar.»

Haar wird sichtbar dichter

Fiir Sandon ist der Spray aber nur
eines von vielen Elementen, auf
das man zuriickgreifen kann, um
wieder volles, dichteres Haar zu
erreichen, wenn man keine Ope-
ration mochte. «Eine hervorra-
gende Option ist die PRP-Be-
handlung, die wir in unserer
Hairlounge in der Skinmed Kli-
nik anbieten.» Bei dieser spritzt
man Eigenblutplasma in die

Kopfhaut, das die Haarwurzeln
wie eine Art Diinger zum Wach-
sen anregt. Nach etwa vier Be-
handlungen ist das Haar sicht-
bar dichter, stirker und voller.
Weiter gibt es Spezial-Shampoos,
die entscheidenden Einfluss auf
die Haarqualitidt haben, und auch
Nahrungsergianzungskapseln
konnen helfen.

Wer dauerhaft wieder volles
Haar mochte, kommt um eine
Haartransplantation beim Exper-
ten nicht herum. «Aber die er-
wahnten Mittel konnen eine her-
vorragende Ergianzung oder
Losung fiir den situativen Einsatz
sein», so Sandon.

Haarspray, Spezial-Shampoo und
weitere Hilfsmittel sind erhéltlich
unter: www.mane-spray.ch

nen, Lauten und Berithrungen
gearbeitet wird und unmittelbar
von den Patienten als wirksam
erlebt wird. Trotzdem es sich um
eine neue Therapie handelt, kann
auf reiche Erfahrung zuriickge-
blickt werden.

Die Fiebertherapie wird auch
in vielen Spitidlern genutzt

Wenn es um korperliche Unter-
stiitzung geht, gehort die Fieber-
therapie zum Konzept. Dabei
wird die KOrpertemperatur eines

Patienten durch eine Injektion
mit einem fiebererzeugenden
Mittel und mit einer zusitzlichen
Warmeberstrahlung auf gut vier-
zig Grad erhoht. Grundsatzlich
reagieren Krebszellen empfind-
licher auf Warme als gesunde
Korperzellen. Bei wiederholten
Fiebertherapien bilden die Zel-
len sogenannte Stresseiweisse.
Sie fungieren als Signal fiir die
korpereigenen Killerzellen, die
angeschlagene und mutierte Zel-
len abzubauen. «Die Hyperther-

miebehandlung wird inzwischen
auch in vielen Schweizer Spita-
lern mit gut dokumentierten
Heilerfolgen genutzt», sagt
Christoph Broens. «Selbst in
schweren Fillen wurden oft lan-
ge Uberlebenszeiten bei guter
Lebensqualitit erzielt.»
Nachdem sie einige Zeit in
Therapie war, stellte sich fiir Ma-
ria del Gado die Frage, ob sie die
Operation, bei der ihr Tumor im
Darm entfernt wiirde, machen
sollte. Dies, obwohl aus arztlicher

Anthroposophischer Arzt

Christoph
Broens, 57, ist
Physiker und
Facharzt fur
Allgemeine
Innere Medizin.
Er fihrt in Baden
. eine anthropo-
sophische
Arztpraxis mit dazugehdérigem
Therapiezentrum. Er ist Grinder
des Michael-Heilzentrum in Hirsch-
horn/D. www.michael-heilzentrum.de

Sicht noch zwei Runden Chemo-
therapie notig gewesen waren.
«Um diese Frage mit mir zu kla-
ren zu konnen, brauchte ich ei-
nen raumlichen Abstand», erin-
nert sie sich.

Die Operation verlief gut und
komplikationslos

Auf Anraten ihres Arztes ent-
schied sie sich fiir einen zwei-
wochigen Aufenthalt im anthro-
posophischen Michael-Heil-
zentrum in Hirschhorn im hes-
sischen Odenwald. Dort war
neben der Fiebertherapie die
Anthropofonetik die Hauptthe-
rapie, die auch zuvor schon in
Baden durchgefithrt wurde.
Sonst fiihrte sie ihre Therapien
weiter und widmete sich kreati-
ven Tatigkeiten. In dieser Zeit
reifte ihr Entscheid, und kurz be-
vor sie Hirschhorn verliess, war
fiir sie klar, dass sie weder wei-
tere Chemotherapien noch Be-
strahlungen wollte. «Klar war fiir
mich aber auch, dass ich ja sa-
gen konnte zu meiner Operati-
on.» Diese verlief laut Christoph
Broens «gut und komplikations-
los». Seither seien auch alle bis-
herigen Nachkontrollen seiner
Patientin erfreulich verlaufen.
Thre Therapien mache sie in ab-
geschwichter Form weiter.

«Ich bin sehr dankbar und
spiire in mir neue Krifte und
Energien», sagt Maria Del Gado
iiber ihren heutigen Zustand.
«Was fiir mich aber genauso
wichtig ist: Ich habe durch all die
gemachten Erfahrungen ein tie-
fes Vertrauen in mich und auch
in mein Schicksal gefunden.»
Und wie hat ihr Umfeld diesen
Weg erlebt? Sie lacht: «Mein
Mann wire sicher einen anderen
Weg gegangen. Aber er gab mir
die Freiheit und das Vertrauen,
meinen eigenen Weg zu wahlen.»
Durch das Erleben der Wirksam-
keit der Anthropofonetik habe sie
sich zudem entschlossen, diese
zu erlernen. «So kann ich ande-
re Menschen in vielleicht dhnli-
chen Situationen unterstiitzen
und ihnen helfen».

«Die ganzheitliche
Behandlung ist ein
grosses Thema»

Herr Jakob, als Schulmediziner und Onkologe
arbeiten Sie mit dem anthroposophischen Arzt
Christoph Broens zusammen. Wie passt das?
Diese Verbindung ist relativ neu. In der Hirslan-
den Klinik in Aarau, wo ich als Belegarzt titig bin,
gibt es noch nicht viele dieser direkten Kooperati-
onen. Wir haben uns tiber einen Patienten ken-
nengelernt und so die Erfahrung gemacht, dass
wir diesen gemeinsam optimal betreuen konnten.
In welchen Fillen kann eine solche
Zusammenarbeit sinnvoll sein?

Es gibt iiberlappende Fille wie etwa bei Tumor-
erkrankungen. Durch die Misteltherapie etwa der
Anthroposophischen Medizin konnen Nebenwir-
kungen einer Chemotherapie abgeschwicht wer-
den, die Therapie wird so besser vertraglich.

Wie unterscheidet sich die Komplementir-
medizin von der Alternativen Medizin?

Die Komplementiarmedizin bezieht sich auf Mass-
nahmen, die sich im Gegensatz zu den alternati-
ven Therapien als Erginzung oder Optimierung
der Schulmedizin verstehen. Eine Alternativthera-
pie mochte die erprobten Standardtherapien mit
unkonventionellen Praktiken komplett ersetzen.
Studien haben gezeigt, dass alternative Therapien
beim Brustkrebs mit einer fiinfmal hoheren Sterb-
lichkeit verbunden sind. Darum kommt sie fiir uns
Arzte nicht in Frage. Die komplementire oder auch
integrative Medizin versteht sich als patienten-
zentrierter, evidenzbasierter Teil der onkologi-
schen Therapie, die viele verschiedene Verfahren
umfasst, wie etwa die Mind-Body-Medizin, gesun-
de Erndhrung, die traditionelle chinesische Medi-
zin, die Phytotherapie oder die Aromatherapie.
Nicht alle Schulmediziner haben eine so offene
Einstellung wie Sie.

Das stimmt. Die ganzheitliche Behandlung ist ein
grosses Thema. So hat mich die Klinikleitung auch
aufgefordert, eine Versorgungsstrategie beziiglich
der Komplementdrmedizin zu etablieren. Es be-
steht also der klare Wunsch, dass dieses Angebot
erweitert wird.

Und wie wird dieser Wunsch wahrgenommen?

In allen arztlichen Fachgesellschaften — auch auf
internationaler Ebene - ist man offener geworden.
Neue Richtlinien werden entwickelt, welche die
Integration der komplementiren Verfahren in das
Therapiekonzept von Krebspatienten einbringen.
Und trotzdem geht dieser Prozess nicht

sehr ziigig voran...

Die Komplementiarmedizin verfiigt in der Grund-
versorgung in der Schweiz bereits {iber eine gute
Basis. In den letzten Jahren werden auch zuneh-
mend Studien durchgefiihrt, welche die Effektivi-
tit und Evidenz integrativer Therapieverfahren
untersuchen. Aber um grosse Studien durchzufiih-
ren, braucht es viel Geld und Engagement. Mit den
komplementdren Verfahren und Substanzen las-

sen sich keine grossen Gewinne
erzielen, so dass sich das Interes-
se von Firmen und der Pharma-
industrie in Grenzen halt.

Andreas Jakob, Facharzt fir
Innere Medizin, Hdmatologie
und Internistische Onkologie.

Fremdkorpergefiihl, Jucken, R6-
tung der Augen, Augenbrennen
und verschwommenes Sehen:
Immer mehr - auch jlingere -
Menschen leiden an Augentro-
ckenheit, die als Sicca-Sympto-
matik oder Keratokonjunktivitis
sicca bezeichnet wird. «Man
konnte schon fast von einem
Volksleiden sprechen», sagt
Frank Blaser, Leiter Hornhaut-
abteilung an der Augenklinik des
Universititsspitals Ziirich. «Dies
hingt auch mit der gesellschaft-
lichen Entwicklung und unserem
heutigen Lifestyle zusammen.»
Lesen, Arbeiten an Bildschirmen
sowie der dauernde Blick ins Mo-
biltelefon wiirden dazu fiihren,
dass tendenziell weniger geblin-
zelt werde und das Auge dadurch
austrocknen konne.

Handy und Computer schaden den Augen

Verschwommenes Sehen gehort zu den haufigsten Gesundheitsproblemen. Der heutige Lifestyle fiihrt dazu,

dass immer mehr auch jungere Menschen an der sogenannten Sicca-Symptomatik leiden.

Grundsatzlich gibt es jedoch vie-
le Ursachen fiir Augentrocken-
heit. Gemass Frank Blaser muss
daher zwischen einer «quantita-
tiven und einer qualitativen Be-
netzungsstorung» unterschie-
den werden. Bei der ersteren
steht eine verminderte Trianen-
produktion, bei der letzteren hin-
gegen eine verdnderte Zusam-
mensetzung des Tranenfilms als
Ursache im Vordergrund.

Hormonelle Faktoren

Nebst Bildschirmarbeit und Le-
sen konnen die Beschwerden
auch durch eine tiefe Luftfeuch-
tigkeit in Rdumen oder Zugluft
verstirkt werden. Mit zunehmen-
dem Alter steigt zudem das Risi-
ko fiir Trockenheitsbeschwerden
an, da die Produktion der Tra-

Augentrockenheit kann nicht
geheilt, aber in der Regel gut
behandelt werden. Foto: Getty Images

nenfliissigkeit abnimmt und sich
die Zusammensetzung des Tra-
nenfilms dndert. «Frauen sind
davon hiufiger betroffen als
Minner, da hormonelle Verdnde-
rungen einen Einfluss auf die Zu-
sammensetzung des Tranenfilms
haben», erklart Blaser. «Aber
auch das Tragen von Kontaktlin-
sen kann liangerfristig mit der
Entwicklung von Trockenheits-
symptomen einhergehen.»

Als «quantitativer Ausloser»
von Augentrockenheit gelten ver-
schiedene Erkrankungen wie ge-
wisse rheumatische Erkrankun-
gen. Hier liegen systemisch-ent-
ziindliche Prozesse als Ursache
fiir die Trockenheit vor, wobei es
dabei zur Vernarbung der Tra-
nendriisen und deren Ausfiih-
rungsginge kommen kann.

Augentrockenheit kann den All-
tag der Betroffenen nicht nur
stark beeintrichtigen, sondern
bei schweren Verldufen eine aus-
gepragte Oberflichenstorung an
Bindehaut und Hornhaut des Au-
ges nach sich ziehen. Die Menge
der produzierten Tranenfliissig-
keit kann bei der Augenirztin
oder dem Augenarzt durch spe-
zielle Tests abgeklart werden.

Viele Therapiemoglichkeiten

Augentrockenheit ist in den
meisten Fillen ein chronisches
Leiden, das zwar nicht geheilt, in
der Regel aber gut behandelt
werden kann. «Es gibt eine Viel-
zahl an Therapiemoglichkeiten,
welche die Beschwerden lin-
dern», sagt Frank Blaser. Behan-
delt wird Augentrockenheit in

erster Linie mit Trinenersatzmit-
teln, also Augentropfen, die den
Tranenfilm ergdnzen oder erset-
zen. Abhdngig von der Ursache
konnen auch antientziindliche
oder antibiotische Substanzen
eingesetzt werden. Eine gute Lid-
randpflege, die aus einer Wiarme-
behandlung mit Ausmassieren
der Driisen in den Augenlidern

besteht, ist ebenfalls wichtig.
Wenn die Ursache auf eine
verminderte Tranenproduktion
zurlickzufiihren ist, konnen zu-
dem die Tranenabflusswege ver-
schlossen und Medikamente zur
Anregung der Tranenproduktion
verabreicht werden. Bei schwer
trockenen Augen lassen sich auch
aus Eigenblut gewonnene Se-

rumaugentropfen herstellen.
Silvia Stahli-Schénthaler



