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"Sickness is neither a blessing nor a 
punishment but, rather, 

an objective, usually random occurrence       
that must be faced with 

logic and science  and truth."

Susan Sontag, : Illnes as Metaphor and AIDS and its metaphors.
New York: Picador, 1990
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KAM Definition Beispiele
Alternative 
Medizinsysteme

Abgegrenztes Verfahren in 
Theorie und Praxis

Homöopathie,  Anthroposophie 
Ayurveda,  Krebsdiäten,  TCM
(Traditionelle chinesische Medizin)

Geist-Körper Medizin Förderung geistiger Kapazität 
zur Besserung körperlicher 
Funktionen, von Symptomen

Meditation, Hypnose, Gebet, 
Kunst, Musik, Tanz, Bewegung
Geistesheiler, Schamanen

Biologisch begründete 
Therapien

Substanzen aus der Natur 
Nahrungsergänzungsmittel 
Sauerstoff-Mehrschritt-Ther. 

Pflanzliche Produkte, Makrobiotik, 
Megavitamine, Mineralien,Heilerde
Aromatherapien, Antioxydantien,

Stimulation des 
Immunsystems

Gabe autologer
Immun-zellen / -faktoren 

ASI (Aktiv spez. Immunther. Klehr)
Eigenblut, Eigenuringetränke, 

Manipulative 
körperliche Methoden

Bewegungen aktiv & passiv 
von Körperteilen, Hyperthermie

Chiropraktik, Osteopathie, Massagen,  
Akupunktur Entspannungs-technik

Biofeld & Energie 
Therapien

Beeinflussung von angeblichen 
Energiefeldern um den  und im 
Körper

Qi gong, Reiki, Wünschelruten
Therapeutische Berührung, 
Elektro-Akupunktur

Bioelektromagnetische 
Therapien

Unkonventionelle Nutzung 
elektromagnetischer Felder

Gleichstrom- & Wechselstrom- Bäder 
und -Therapie
Var. nach Kelly K.M. Eur. J. Cancer 2004; 40: 2041 - 46 
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Dr. J. F. Struensee
1758 – 1768  Stadtphysikus 

von Altona               
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Dr. J. F. Struensee 1758 – 1768  

Stadtphysikus von Altona               
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Psychologische Anspannung,              
latente Depression und             
nachhaltig gestörte 
Lebensqualität

sind

Prävalenzmarker für den 
Gebrauch von KAM.

Gefährdet sind                                         
C u m   g r a n o   s a l i s

Jüngere Frauen                                   
mit höherer Bildung
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EBMedizin gegründet auf 
die Synthese aktueller wissenschaftlicher 

Daten, 
validiert in Metaanalysen, 

wird zur Leitlinie ärztlicher Tätigkeit und 
gesundheitspolitischer Maßnahmen…

Cochrane  Collaboration
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„ Es ist geradezu rührend zu glauben, 
Krankheit und deren Behandlung ließen sich 

auf die Formel einer evidenzbasierten Medizin 
beschränken“

Thure von Uexküll
1. Deutscher Krebskranken-Kongress 

Koblenz 18.11.99
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„Es gibt einen 
Realismus, der 

grundverschieden ist 
von dem 

Naturalismus“

August Macke 1913

August Macke 1913    
Zwei Mädchen am Springbrunnen 
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U. Einecke: 
Fortschr. Med. 
MMW 2008; 150: 14 - 15

Voraussetzung sind aber profunde Kenntnisse über
 Wirkung
 uAW
 Interaktionen 
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Cascorbi I., Kiel, 
Radziwill R., Fulda 
Welt 12.1.11
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Beispiele potentieller AMI 
durch Phytotherapeutika & Mineralien

Effekte Phytotherapeutika & Mineralien

Antikoagulantien: < Steigerung Anis, Arnika, Bohnen, Ginger, Gingko, Ginseng, 
Karotten, Klee, Kerne, Knoblauch, Rettich,  Sellerie, 
Vit. E, Weide, Zwiebel....

Antikoagulantien: > Minderung Alfalfa, Brokkoli, Eicosapenten Säure, Linolsäure, 
Gelbwurz (Kurkuma), grüner Tee, Johanniskraut

Immunsuppression:  < Steigerung Lakritze mit Corticosteroiden, Alfalfa, Echinacea, 
Johanniskraut, Vitamin E, Zink 

Immunsuppression:       > Minderung Marshmallow mit Dexamethason, Malven, Hefe 
Fischöle, Knoblauch, Grapefruitsaft und 
Johanniskraut mit Cyclosporin

Zytostatika:              < Steigerung MTX mit Echinacea / Salizylaten (Weide), CDDP  
mit Selen, Etoposid mit Johanniskraut

Endokrinologika: > Minderung Tamoxifen mit Soja, Tam. & Aromatase Inhib. mit 
Phytotherapeutika,  Konazole mit Grapefruit

Var. nach Kelly K.M.  Eur. J. Cancer 2004; 40: 2041 - 46 
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Grüner Tee (EGCG) hemmt 
Lymphome und Amyloidose¹

³
²
¹ Hunstein W.: Blood 2007; 110:2216

³ EGCG
(Epigallocatechingallat)

2 Tassen grüner Tee pro Tag mindere 
das Lungenkrebs-Risiko um 18 % ²
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Golden EB, Lam PY, Kardosh A et al.: 
Green tea polyphenols block the anticancer effects
of bortezomib and other boronic acid based
proteasome inhibitors. Blood 2009; 113: 5927 - 37 
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Gefährliche Interaktionen durch Phytotherapeutika:

z.B.  
Johanniskraut

U.
R. 

K
L
E
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B
E
R
G

2
0
0
7

Wirkungsminderung von  
Antikonvulsiva,

Neuroleptika,   
Sedativa,

Virustatika,
Zytostatika

(Irinotecan), 
TKI,

(Imatinib)

Rezeptpflichtig 
seit 1.4.09
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Unger  M.  MedReview 2010;14: 12-14
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Vorsicht bei gleichzeitiger Einnahme speziell von:

 Echinacea

 Johanniskraut

 Grapefruitsaft

 Knoblauch

 Gingko

 Aloe

 Ginseng



27

27© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg

Phytotherapeutika stehen an 3. Stelle 
als Verursacher von AMI  mit toxischer Hepatopathie 
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Bei palliativer Bestrahlung (Schmerzlinderung) mindern 
Vitamine A, C und E die Nebenwirkungen 

aber auch den Therapieeffekt
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Studien n = 32
1999 - 2006

Multivitamine  & / o. 
Multimineralien

US Bevölkerung insgesamt 33 %

Krebskranke 64 – 81 %

 Mammakarzinom am häufigsten,  
Prostatakarzinom am seltensten

 Führend sind Frauen mit höherer Bildung
 68 % der Ärzte kennen nicht                                                        

das individuelle Verhalten ihrer Patienten! 
© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg
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1984

1985

1989
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(AKKOM)
Arbeitskreis  Komplementär – Medizin 

Gründung  2007

© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg

(AGPRIO)
ArbeitsGemeinschaft Prävention                                

&                                                                  
Integrative Medizin in der Onkologie

Gründung  2009



35N = 252 mit 50 % „user“       Risberg T. et al.  J. Clin. Oncol. 1998; 16: 6 - 12
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Der Deutsche Bundestag:

Kostenerstattung durch die GKV:  Gemäß  dem

 „allgemeinen Stand der wissenschaftlichen Erkenntnis“

aber seit 1993 auf Beschluß des Bundestags
 „Stand der wissenschaftlichen Erkenntnisse 

in der jeweiligen Therapierichtung“

Ambulante Arzneimittelkosten GKV 2002 € 22.049 Mrd.
2008 ~ 26.700 Mrd.*

Davon KAM Ca. 4.500 Mrd.

Gesamt AM ambulante Onkologie ca. Ca. 1.000 Mrd. 

* Wissenschaftliches Institut der AOK WidO ( + 204.000 mehr als 2007)

© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg



38

„Viele WWW – Seiten unterstützen unbewiesene Therapien 
und einige sind ausgesprochen gefährlich.“

© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg
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Daher ist es vernünftig sich an die Experten zu wenden:

© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg

Niedersächsische Krebsgesellschaft  e.V. 
unter   0511  388  5262
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Was ist der richtige Weg zur Heilung?

A n t w o r t :

Unser Wunschbild fordert eine ganzheitlichen Umsorgung
mit Berücksichtigung . . .

* körperlicher, 
*psychischer, 

*seelischer
*und   sozialer   Bedürfnisse !



41„Sans souci“  Potsdam

Höhen,  Ebenen  & Perspektiven
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Was ist der richtige Weg zur Heilung?

Unterschiedliche mentale Argumentations-ebenen:

- Naturwissenschaftlich (EBM)
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NCI USA: 
Conditio sine quo non für die Einführung von KAM:

 Rational zu begründende Voraussetzungen für die Intervention
 Notwendigkeit und Konsistenz nachvollziehbarer Daten 

als Grundlage der Studienhypothesen
 Standardisierung der KAM – Interventionen
 Einhalten von Grundsätzen der Qualitätskontrolle, 

spez. externen Monitorierung im Studienverlauf
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Was ist der richtige Weg zur Heilung?

Unterschiedliche mentale Argumentations-ebenen:

- Naturwissenschaftlich (EBM)
- Philosophisch (Kritischer Realismus, Konstruktivismus)
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… die  unverwechselbare  Person

Bedürfnisse 
des Menschen 

...

bezogen  
auf …

Var. nach   F. Rest, Dortmund  II / 2008
© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg 47



48© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg

Was ist der richtige Weg zur Heilung?

Unterschiedliche mentale Argumentations-ebenen:

- Naturwissenschaftlich (EBM)
- Philosophisch (Kritischer Realismus, Konstruktivismus)
- Geisteswissenschaftlich (Anthroposophie)
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Was ist der richtige Weg zur Heilung?

Unterschiedliche mentale Argumentations-ebenen:

- Naturwissenschaftlich (EBM)
- Philosophisch (Kritischer Realismus, Konstruktivismus)
- Geisteswissenschaftlich (Anthroposophie)
- Religiös („Naturvölker“ vs. Weltreligionen)
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Devotionalien  
als 

Danksagung   
Städt. 

Museum 
Dresden
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Was ist der richtige Weg zur Heilung?

Unterschiedliche mentale Argumentations-ebenen:

- Naturwissenschaftlich (EBM)
- Philosophisch (Kritischer Realismus, Konstruktivismus)
- Geisteswissenschaftlich (Anthroposophie)
- Religiös („Naturvölker“ vs. Weltreligionen)
- Historisch (Galens Körpersäfte, Homöopathie)
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D. N. Chodowiecki (1726 – 1801)                                                  
Basedow‘sches Elementarwerk für die Jugend und ihre Freunde  1774
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Samuel Hahnemann
1755  - 1843 

Meißen 
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Was ist der richtige Weg zur Heilung?

Unterschiedliche mentale Argumentations-ebenen:

- Naturwissenschaftlich (EBM)
- Philosophisch (Kritischer Realismus, Konstruktivismus)
- Geisteswissenschaftlich (Anthroposophie)
- Religiös („Naturvölker“ vs. Weltreligionen)
- Historisch (Galens Körpersäfte, Homöopathie)
- Gesundheitspolitisch (Priorisierung)
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Stufen der Priorität:

1. Schutz des Lebens und Schutz 
vor  schwerem Leid 
und Schmerzen. 

2. Schutz vor Beeinträchtigung 
o. Ausfall wesentlicher   
Körperfunktionen 

3. Schutz vor  vorübergehenden 
o. weniger schweren 
Beeinträchtigungen 

4. Verbesserung und Stärkung                
von Körperfunktionen

ZEKO   der   BÄK
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Komplementäre Verfahren können auf Wunsch des Patienten nach 
gründlicher Abwägung möglicher Risiken (Neben- und 

Wechselwirkungen) im Einzelfall eingesetzt werden.

 Komplementäre Verfahren beruhen auf unterschiedlichen Methoden und 
Substanzen, die zum Teil aus der Naturheilkunde stammen oder auf andere 
Weise Gedanken eines „ganzheitlichen“ Therapiekonzepts verfolgen.
 Sie ersetzen keine aktive antitumorale oder supportive Therapie,
sondern stellen ergänzende Methoden dar, 
die es dem Patienten ermöglichen selbständig tätig zu werden.
 Es gibt keine allseits anerkannte Definition der komplementären und alternativen 
Medizin. Meist wird sie von der so genannten „Schulmedizin“ abgegrenzt, 
ohne dass diese Grenzziehung einheitlich erfolgt.
 Von den meisten Anbietern und Anwendern der komplementären Medizin wird der 
Grundsatz der wissenschaftlichen Erforschung der Methoden und die 
Durchführung dieser Forschung gleichermaßen wie in der konventionellen Therapie 
anerkannt.

A u s z u g : 1/5 DKG 2010

© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg
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 Komplementäre Therapie muß auf der wissenschaftlichen Medizin gründen.
Ihr Wirksamkeitsnachweis (EBM) ist conditio sine qua non.
Sie kann ergänzend in Abstimmung mit der „Schulmedizin“ angewendet werden, 
 Für Malignome gibt es bisher keine prospektiven, kontrollierten, klinischen 
Phase III -Studien, die eine antitumorale Wirksamkeit von Präparaten oder 
Methoden der komplementären oder alternativen Medizin statistisch signifikant 
belegen.
 Da über Interaktionen wenig bekannt ist, aber eine Wirkungsabschwächung 
insbesondere bei Substanzen, die Cytochrom P450 3A4 beeinflussen und generell 
bei Antioxidantien während Chemo- und Strahlentherapie und auch bei Signal –
Transduktions – Hemmern (TKI) möglich ist, sollte der parallele Gebrauch in 
pharmakologischen Dosierungen vermieden werden. Stattdessen sollten Nährstoffe
über eine obst- und gemüsereiche Ernährung aufgenommen werden.

A u s z u g : 2/5 DKG 2010

Komplementäre Verfahren können auf Wunsch des Patienten nach 
gründlicher Abwägung möglicher Risiken (Neben- und 

Wechselwirkungen) im Einzelfall eingesetzt werden.

© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg
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 In der supportiven Therapie werden unterschiedliche Methoden und Substanzen 
bei antitumoralerTherapie eingesetzt. In diesem Zusammenhang ist es neben der 
Bewertung der Datenlage für die Wirkung der Methode von großer Bedeutung 
Hinweise auf negative Wirkungen (direkte Schädigung und Interaktionen) zu 
beachten. Hierzu ist die Datenlage z.T. gering. 
 Da die Sicherheit der Patienten im Vordergrund steht sind auch Hinweise 
auf mögliche negative Wirkungen aus Präklinik und Fallberichten bei der 
Risikoabwägung zu berücksichtigen.
 Bei der Phytotherapie handelt es sich im Gegensatz zum Einsatz von isolierten 
und definierten sekundären Pflanzenstoffen um Extrakte, die Vielstoffgemische 
darstellen. Es gibt keine Publikationen klinischer Studien zur europäischen 
Pflanzenheilkunde und ihrer Bedeutung bei Tumorpatienten.

A u s z u g : 3/5 DKG 2010

Komplementäre Verfahren können auf Wunsch des Patienten nach 
gründlicher Abwägung möglicher Risiken (Neben- und 

Wechselwirkungen) im Einzelfall eingesetzt werden.
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 Ein therapeutischer Nutzen der Homöopathie als supportive Therapie ist nicht 
erwiesen. Eine Cochrane-Analyse umfasst eine sehr heterogen Gruppe von Studien. 
Es existieren keine wissenschaftlichen Studien die den positiven Effekt der 
Homöopathie bei Tumorpatienten belegen. 

 Nahrungsergänzungsmittel sind Vitamine und Spurenelemente, Aminosäuren, 
Fettsäuren und sekundäre Pflanzenstoffe. Z.T. werden Sie als Einzelsubstanzen 
meist aber als Mischungen angeboten. Die Zusammensetzung variiert stark, nur 
einige Präparate sind am physiologischen Bedarf orientiert. Sie werden häufig mit der 
Intention der Abschwächung von uAW der Chemo- oder Strahlentherapie 
eingenommen.

A u s z u g : 4/5 DKG 2010

Komplementäre Verfahren können auf Wunsch des Patienten nach 
gründlicher Abwägung möglicher Risiken (Neben- und 

Wechselwirkungen) im Einzelfall eingesetzt werden.
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 Zum Einsatz von Chinesischen Kräutermischungen gemäß der TCM 
(Traditionellen Chinesischen Medizin) gibt es Hinweise auf positive Effekte 
bezüglich Lebensqualität. 
Die Anwendung außerhalb von Studien ist nicht zu empfehlen. 
Es liegen kaum Informationen zu Interaktionen und Nebenwirkungen vor. 
Es gibt eine Reihe von Berichten zu auf unsauberen Präparaten und 
Beimischungen beruhenden z.T. tödlichen Folgen einer Therapie mit Kräutern 
aus asiatischen Quellen. Zu den gefundenen Beimengungen gehören 
Schwermetalle, Pestizide und auch medizinisch wirksame Substanzen wie 
Corticoide und Coumarine.

A u s z u g : 5/5 DKG 2010

Komplementäre Verfahren können auf Wunsch des Patienten nach 
gründlicher Abwägung möglicher Risiken (Neben- und 

Wechselwirkungen) im Einzelfall eingesetzt werden.

© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg
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Ganzheitliche Betreuung fordert eine umfassende Berücksichtigung

des Bedarfs und der        Bedürfnisse !

Drei Maximen - grundsätzlich und allgemeingültig:

1. Die Frage nach der individuellen Perspektive

2. Primum nihil nocere [somatisch, psychisch, sozial]

3. Priorisierung durch die Solidargemeinschaft

„Sans souci“  Potsdam
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inCONTACT: Interdisciplinary Competence Network for Advice on Complementary Medicine in Oncology

Im Netzwerk inCONTACT arbeiten Experten der klinischen Onkologie und komplementären Medizin und verschiedener 
Disziplinen der Versorgungsforschung mit Partnern aus führenden onkologischen Fachgesellschaften und Institutionen 
unterschiedlicher Versorgungsstufen und –formen sowie Patienten eng zusammen. Es entsteht ein Kompetenznetzwerk, das in 
einer Reihe von aufeinander abgestimmten und eng miteinander verbundenen Teilprojekten das  Angebot an Informationen zur 
komplementären und alternativen Medizin (KAM) in der Onkologie für Patienten, Fachleute, die Öffentlichkeit und  
gesellschaftliche Kräfte systematisch verbessern wird. Das interne Qualitätsmanagement unterstützt eine effektive und 
nachhaltige Entwicklung des Netzwerks.
Im Mittelpunkt der Arbeit des Netzwerks steht der Wunsch des Patienten nach selbstbestimmtem Handeln auf dem Boden einer 
seinen Bedürfnissen entsprechenden Information.  Die Grundlage der Information sind wissenschaftliche Evidenz, die Frage 
nach Wirksamkeit(snachweis) und Sicherheit für den Einzelnen und Effektivität im gesellschaftlichen Kontext. 
Die Kernaufgaben sind:
Assessment of the current status quo in CAM in all relevant aspects.
This aspects cover definition of CAM, identification of stakeholders and their attitude towards CAM, present use of CAM in 
oncology, information demand and flow of information, ethical problems, economic aspects and methods for the assessment of 
benefit of CAM interventions.
Implementation of competence network
The implementation of a competence network focus on the structure, experts (disciplines) and communication within a 
competence network ‘Complementary Medicine in Oncology’’ and will consider methodological recommendation for 
development of networks and communicational structures. Special attention will be given to the development of a internal 
quality assurance structure (Kennzahlen) as well to an external validation (advisory board)
Dissemination of information
Dissemination covers all topis that aim to inform relevant stakeholders (patients, physicians etc.) about CAM and the study 
results obtained by the different members of the competence network and the development of standards for training and 
qualification of health care professionals and advisors.
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inCONTACT: Projektantrag der DKG – AGPRIO & APM mit der DKH (2011-13 ff)
Interdisciplinary Competence Network for Advice on 
Complementary Medicine in Oncology

Im Mittelpunkt der Arbeit des Netzwerks
steht der Wunsch des Patienten nach selbstbestimmtem Handeln 
auf dem Boden einer seinen Bedürfnissen entsprechenden Information. 

Die Grundlage der Information sind 
- wissenschaftliche Evidenz, 
- die Frage nach Wirksamkeit(snachweis) und Sicherheit für den Einzelnen
- und Effektivität im gesellschaftlichen Kontext. 

Die Kernaufgaben:

• Untersuchung der gegenwärtigen Bedeutung von KAM 
in allen relevanten Aspekten

• Einrichtung eines Kompetenz – Netzwerks
• Verbreitung der Information
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Platane des 
Hippokrates

500 vC.
Kos  10 / 08
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Einen logischen, 
wahrhaftigen und 
wissenschaftlich fundierten
Zugang zur Krankheit
zu finden,                           
Kranke vor Schaden zu
bewahren,                               
ist Grundlage und 
Verpflichtung
ärztlichen Handelns.

Hippokrates von Kos
© U. R. Kleeberg   H O P A   Hamburg
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Wunsch und Weg zur Gesundheit:
Ein folgenschweres kulturelles Missverständnis unserer Zeit:

Es ist wohl menschliche und soziale Tragik, 
dass der einfachere, bequeme Weg 

Heilung mit Medikamenten zu suchen
der Erkenntnis zuwiderläuft,

durch eigene aktive Lebensführung 
Krankheit vermeiden und wirksam begegnen zu können.

U.R.Kleeberg DGS 2008
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