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Langer Weg vom Hokuspokus
zur Wissenschaft
Alternative Heilmethoden haben längst den Sprung vom Außensei-
terthema zur selbstverständlich angewandten Therapie geschafft. Und 
doch polarisieren sie: Sind Homöopathie und Akupunktur »lächerlicher 
Hokuspokus für Wundergläubige und Propheten« oder sinnvolle Ergän-
zung evidenzbasierter Tiermedizin? Wer heilt, hat noch lange nicht auto-
matisch auch Recht, war das Fazit in Leipzig.

Alternative Heilmethoden versus Schulmedizin – Leitartikel VETimpulse Nr. 3 zum 1. Februar 2010

D er Zündstoff des Themas lockte fast 700 
Besucher in die Auftaktveranstaltung des 

5. Leipziger Tierärztekongresses. Unter der 
Schirmherrschaft der Deutschen Veterinärme-
dizinischen Gesellschaft (DVG) sollten Vorträge 
und Podiumsdiskussion »die kontroverse Dis-
kussion versachlichen«. Aber schon vorab mel-
dete der niederländische Virologe Profesor Ma-
rian Horzinek Zweifel an. Noch nie hätten 
»Podiumsdiskussionen zur Klärung beigetra-
gen«. Die wissenschaftliche Gesellschaft der 
Veterinärmedizin müsse ein »unzweideutiges 
Bekenntnis zur wissenschaftlichen Methode 
abgeben ... sonst wird der Kongress von den 
Protagonisten der alternativen Behandlungs-
methoden als Legitimierung vereinnahmt«. 

Großtierpraktiker Stefan Wesselmann ist 2. 
Vorsitzender der Gesellschaft für Ganzheitli-
che Tiermedizin (GGTM) und er hat recher-
chiert, das »immerhin 40 bis 60 Prozent der 
Tiermediziner in Deutschland Homöopathie 
einsetzen«. An erfolgreiche Behandlungen al-
lein durch Placebowirkung, glaubt er nicht: 
»In Anlagen mit 30.000 Puten kann der erfolg 
nicht am Streicheln über den Kopf liegen.« .Er 
und von ihm betreute Landwirte vertrauen der 
Homöopathie als Einzeltherapie oder in Kom-
bination mit der konventionellen Medizin. Als 
Indikationen nannte er beispielsweise Verhal-
tensproblem und akute und chronische Er-
krankungen. Marian Horzinek hingegen pola-
risierte mit der Bewertung »lächerlicher 
Hokuspokus«. Biologische Effekte wären bei 
der Homöopathie nicht nachweisbar. »Sie ist 
unwirksam und muss deshalb vom Tierarzt 
verweigert werden.« Und er fragte: »Was heißt 
lang genug erprobt? Sind 5.000 Jahre lang ge-
nug, um die Astrologie zu beweisen? Oder 
2.000 Jahre für das Christentum?«

Gottvertrauen reicht nicht

»Auf Gott vertrauen wir. Von allen anderen 
verlangen wir Zahlen«, brachte die Humanme-
dizinerin Professor Dr. Claudia Witt (Berlin) es 
mit einem Zitat des US-Statistikers Edwards 
Deming auf den Punkt. Unstrittig ist, dass die 
Wirksamkeit einer Therapie wissenschaftlich 
belegt werden muss; problematisch aber, wie 
dies geschehen soll. Gerade im Bereich kom-
plementärer Heilverfahren fehlt es an For-
schungsgeldern. Aber es würden – insbeson-
dere in der Humanmedizin – auch immer 
wieder »eigene Forschungsmethoden« für die 
Komplementärmedizin gefordert. Dabei hängt 

ein Studiendesign nur sekundär von der The-
rapiemethode ab. Die »Schulmedizin« setzt auf 
strikte Spielregeln wie Verblindung und Place-
bogruppen. Und sie verschafft sich so gegen-
über den Anhängern der Komplementärmedi-
zin einen Evidenzvorsprung. Denn diese leiten 
viel zu oft aus Einzelerfahrungen die schein-
bare Wirksamkeit ganzer Therapiesysteme ab.

Placeboeffekt bei Tieren

Prinzipiell eigne sich die Nutztierhaltung 
sehr gut »für die Randomisierung kontrollier-
ter Studien« und »doppeltblinde placebokon-
trollierte Studien«, glaubt Witt. In der Realität 
sieht sie alternative Heilmethoden wie bei-
spielsweise Magnetfeldtherapie und Akupunk-
tur aber nicht als eine Frage von »entweder – 
oder«, sondern als komplementäre, zusätzliche 
Angebote – deren Wirkmechanismen noch in 
entsprechenden Studien geklärt werden müss-
ten. Für die Zukunft sei wichtig, Doktoranden 
zu qualifi zieren, um auch auf diesem Gebiet 
nutzbringend forschen zu können.

Mit Studienergebnissen widersprach Profes-
sor Dr. Wolfgang Löscher (Pharmakologe aus 
Hannover) der Behauptung, es gebe keinen 
Placeboeffekt in der Tiermedizin. Tiere reagier-
ten sehr wohl auf jede Veränderung ihrer ge-
wohnten Umgebung, oft sogar sehr viel emp-
fi ndlicher als Menschen. »Bereits das Fixieren 
führt zu stressbedingten Veränderungen zahl-
reicher Transmitter-, Hormon- und Mediator-
systeme« und das könne Arzneimittelwirkun-
gen deutlich beeinfl ussen. Auch Tierbesitzer 
und Tierarzt beeinfl ussten die Tiere und damit 
die Resultate. Selbst Therapieerfolge könnten 

Ansturm in Leipzig – der Platz in den Vortragssälen wurde knapp. Mit 3.450 Teilnehmern, einem Zuwachs 
von 60 Prozent, ist der Leipziger Tierärztekongress der größte Deutschlands (Berichte im Innenteil).
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von Henrik Hofmann

Wie beweisen, ob alternative Heilverfahren wirken? In Leipzig diskutierten: Humanmedizinerin Professor Dr. Claudia Witt, Professor Dr. Wolfgang Löscher, Professor 
Dr. Marian Horzinek, Praktiker Stefan Wesselmann (v.l.n.r.)

Foto: Veterinär Verlag/hh

»eingebildet« sein – durch Spontanheilung, 
Zufall oder subjektive Wahrnehmungen.

Als Beispiel schilderte Löscher einen Ver-
suchsaufbau, bei dem 400 Sauen prophylak-
tisch gegen MMA mit Lachesis, einer subthera-
peutischen Dosis Antibiotika und Placebo 
behandelt wurden – mit den gleichen Erfolgen. 
Nur: Ohne Placebo hätte man im Ergebnis La-
chesis und Antibiose wohl als gleich wirksam 
bewertet. Das Ergebnis des Placebo, lasse den 
Versuch aber in einem anderen Licht erschei-
nen.

Der Spruch, »wer heilt, hat recht« sei also 
derart vereinfacht falsch. Löscher zog aus einen 
anderen Versuch, in dem Placebos bis zu 80 
Prozent der Tiere positiv beeinfl ussen konnten, 
einen interessanten Schluss: »Wir sollten Pla-
cebos bewusst therapeutisch nutzen«. In die-
sem Zusammenhang steht auch das Ergebnis 
einer »Scheinakupunktur-Studie«: Für einige 
Indikationen wurden klassische Akupunktur, 
Nadeln willkürlicher Punkte und konventio-
nelle Standardtherapie verglichen. Das Ergeb-
nis überraschte: Beide Nadeltherapien waren 
der Standardtherapie überlegen, die gezielte 
Akupunktur aber nur im Falle der Kniearthose 
besser als die »Scheinakupunktur«.

»Fortschritt entsteht durch die institutiona-
lisierte Skepsis«, schloss Horzinek. Umso be-
dauerlicher empfanden Löscher, Wesselmann 
und auch Meinungsbeiträge aus dem Publi-
kum, dass die Grundlagen alternativer Verfah-
ren an den Universitäten zu wenig erforscht, 
gelehrt und diskutiert würden. So dürfte noch 
ein ganzes Stück Arbeit nötig sein, bis zumin-
dest einige in die »Wissenschaftsmedizin« ein-
gegliedert werden können. Weil viele Praktiker 
erleben, dass Komplementärverfahren helfen,  
empfahl einer aus dem Publikum, den Studen-
ten doch zumindest die Grundlagen zu vermit-
teln, damit sie im Beruf eine Orientierung 
haben.

Dieses pdf Dokument faßt die 
Leserdiskussion zum Thema » 
Alternative Heilmethoden versus 
Schulmedizin« zusammen. Auslö-
ser war ein Leitartikel zu einer 
Podiumsdiskussion auf dem 5. 
Leipziger Tierärztekongress Ende 
Januar 2010 – erschienen in der 
VETimpulse 3/2010 zum 1. Feb-
ruar 2010
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»Das Fazit hat mich vollends erschüttert. 
»Wer heilt hat nicht immer recht.« Wer 
denn bitte dann? Was soll wohl unser Ziel 
sein? Doch wohl immer noch die Heilung 
des Patienten und nicht der Etappensieg im 
Stellungskrieg mit Bakterien oder Viren, 
auch auf Kosten des Wirtes?
Es ist ja schön, dass der Versuch getan wird in 
Diskussion zu treten. Doch die wird wie immer 
nur unter den Vorgaben der Schulmedizin ge-
führt und noch dazu mit Ausdrücken die ei-
nem gebildeten Menschen wohl kaum würdig 
sind. Die Argumente sind immer die alten und 
erschöpfen sich bei der Feststellung, dass die 
ganzheitlichen Heilmethoden nicht in das von 
der Schulmedizin vorgegebene Schema passen 
und somit auch von diesem nicht bewertet 
werden können. Diesbezüglich sind sich sicher 
alle Parteien einig.
Schade dass dann nur noch unsachliche Be-
merkungen und Feststellungen folgen. Schade 
auch, dass einige ganzheitlich arbeitende Kol-
legen auf dieser Ebene versuchen einzulenken 
und glauben der Sache zu dienen, wenn sie 
sich auf Versuchsaufbauten einlassen, wie sie 
Herr Löscher schilderte. Alle diese Methoden 
haben den großen Haken, dass sie die ganz-
heitlichen Heilmethoden nach den Maßgaben 
der Schulmedizin testen wollen. Es ist über-
haupt kein Wunder, dass Lachesis unspezifi sch 
bei einer Vielzahl von Sauen angewandt nicht 
mehr Wirkung zeigt, als ein Placebo, denn es 
wirkt auch nur bei denen, die Lachesis sind. Es 
ist eine Individualtherapie und es braucht für 
jeden Symptomkomplex selbstverständlich 
ein anderes Mittel.
Ebenso ist es in der Akupunktur. Es kann keine 
Punktekombination gegen beispielsweise 
Kniegelenksarthrose geben, die Chinesische 
Diagnose ist individuell. Es ist eine andere He-
rangehensweise in diesen Therapieformen nö-
tig, um Erfolg zu haben und so können wir uns 
auf dieses Spielchen nicht einlassen.
Auf dieser individuellen Basis lässt man uns 
nicht forschen, denn alle haben Angst davor. 
Jeder, der sachkundig Akupunktur und Ho-
möopathie betreibt, kennt die hohen Erfolgs-
zahlen. Und das bei Patientengut, das in aller 
Regel von der Schulmedizin bereits austhera-
piert und ausdiagnostiziert wurde. Warum ist 

es nicht möglich eine Studie zu erstellen, in 
der die Schulmedizin einfach mit der Aku-
punktur verglichen wird? Ein Erfolg ist doch 
messbar an Symptomfreiheit und an klini-
schen Parametern. Warum kann es keine Stu-
dien geben, in denen der Akupunkteur frei 
seine Punkte wählen darf, oder der Homöo-
path sein Mittel? Wovor haben denn alle 
Angst? Es wäre doch schön, tier- und men-
schenfreundlich größtenteils ohne nebenwir-
kungsreiche Medikamente behandeln zu kön-
nen?! Diejenigen, die gerne alles genau wissen 
wollen, können sich doch dann in der Erklä-
rung der Wirksamkeiten grenzenlos austoben, 
anstatt sie mittelalterlich wie bei der Inquisi-
tion zu verneinen. Die moderne Quantenphy-
sik liefert doch schon erste Denkanstöße auf 
diesem Gebiet.

Kein Teiledenken

Wir haben es bei Mensch und Tier immer 
noch mit lebenden Wesen zu tun, deren Wohl 
uns als Medizinern am Herzen liegen sollte. 
Nur weil unsere heutige Wissenschaft am Le-
bendigen so erfolglos ist, können wir doch 
wohl kaum die Maßstäbe von toten Materia-
lien anlegen. Frei nach dem Motto Operation/
Therapie gelungen, Patient tot?

Es muss bei der »Eingliederung in die Wis-
senschaftsmedizin« also sehr sorgfältig darauf 
geachtet werden, dass nicht wieder versucht 
wird, das heute allerorts übliche Teiledenken 
anzuwenden, sondern vielmehr zuzulassen, 
dass es eine Medizin gibt, bei der die Zusam-
menhänge das wichtigste sind. Sonst werden 
natürlich Wissenschaftler wie Herr Horzinek 
recht behalten.«
Petra Scherer, Lübecker Str. 30,
22941 Delingsdorf

Eine gemeinsame Sprache fi nden
»Langer Weg vom Hokuspokus zur Wissenschaft« war der Leitartikel in 
VETimpulse 3/2010 überschrieben. Wie die alternativen Heilmethoden in 
die evidenzbasierte Medizin integriert werden können oder ob sie mit 
anderen Maßstäben zu messen sind, darüber haben auch die VETimpulse-
Leser unterschiedliche Ansichten.

»Der Satz; »Wer heilt hat nicht immer recht« 
stimmt natürlich. Und von »Hokuspokus 
zur Wissenschaft« ist ein langer Weg, den 
wir zu gehen haben.
Dennoch könnte eine Verbindung oder Kom-
bination der westlich-wissenschaftlichen Me-
dizin mit der Chinesischen Medizin eine reale 
und sinnvolle Ausweitung zur Verbesserung der 
Therapiemöglichkeiten sein. Wir müssen nur 
eine gemeinsame Sprache fi nden. Obwohl 
beide naturgemäß eine gemeinsame klinische 
Basis haben, lässt sich eine zunächst westliche 
Diagnose und pathologische Aussage in eine 
chinesische aus bestimmten Gründen nicht 
direkt übersetzen. Deshalb ist es unerlässlich, 
gemeinsame Kriterien aufzustellen, die eine er-
kenntnistheoretische Vergleichbarkeit und me-
thodische Verknüpfung beider gewährleisten. 

Die westlichen Kriterien sind den Medizi-
nern allgemein bekannt; das Paradigma der 
Chinesischen Medizin zumindest auch den 
Spezialisten. Aber die chinesische Medizinthe-
orie bedarf noch einer wissenschaftlichen Auf-
arbeitung, vor allem bei der Eindeutigkeit ihrer 
Aussagen und deren rationaler Vernetzung. 
Hierzu sind die Normkonventionen das wich-
tigste Mittel. Die besitzen für alle Wissenschaft-
ler identische Bedeutung, erlauben einen rati-
onalen Zugang zu vorhandenen Erkenntnissen 
und gewähren die Eindeutigkeit und Verbind-
lichkeit von Aussagen. In der Praxis ist es daher 
unerlässlich, diese Wertekonventionen zu ver-
wenden. Die Erklärungsmodelle dürfen weder 
abgewiesen noch verändert werden. Denn nur 
dies ermöglicht eine methodische Verknüpfung 

beider Wissenschaften. (»Glossar« auf der Web-
seite www.kocyla.de.)

Die Behauptung über die »Scheinakupunk-
tur-Studie« wurde schon mehrfach wiederlegt. 
Zahlreiche andere Studien beweisen, dass die 
Wirksamkeit der Akupunktur um ein mehrfa-
ches gesteigert werden kann, wenn sie nach 
den klassischen Kriterien durchgeführt wird. 
Es ist zu erwarten, dass in den nächsten Jahren 
eine weitere Parametrisierung der funktionel-
len chinesischen Diagnose erfolgt und so der 
Anteil der »austherapierten« Patienten mit der 
chinesischen Medizin einer wissenschaftlich 
begründeten Therapie zugeführt werden kann. 
Es lohnt sich also, in das Thema etwas tiefer 
einzusteigen.«
Dr. Heinrich Kocyla, Thomas-Mann-Str. 9,
51570 Windeck

Etappensieg im Stellungskrieg

Petra Scherer

Streitfrage Akupunktur: Ist sie wirksamer, wenn sie 
nach klassischen Kriterien angewandt wird?

Foto: Veterinär Verlag/hh

Leserforum: Wie wissenschaftlich ist alternative Medizin? – Leserforum VETimpulse Nr. 5 zum 15. März 2010

Das Zauberwort heißt Diagnose
Hokuspokus oder Wissenschaft? Der Streit um evidenzbasierte Nachweise 
für die alternative Medizin beschäftigt die Leser (VETimpulse 3 u.4/2010). 
In der Zeitung schliessen wir die Diskussion mit diesem Forum ab, zukünf-
tige Beiträgen veröffentlichen wir weiter auf www.vetimpulse.de.

Dr. Helmut Steger

Dr. Juliane Seum

I ch habe lange überlegen müssen, ob ich 
(zu ersten Mal in meinem Leben) einen 

Leserbrief schreiben soll, aber es muss raus! 
Beim Lesen des Artikels über die steinalte 
Kontroverse zwischen Schulmedizin und 
alternativen Heilmethoden stellten sich mir 
regelrecht die Nackenhaare auf.

Dass selbst Professor Horzinek, auf den ich 
bislang eigentlich immer große Stücke gehal-
ten habe, nicht davor zurückschreckt, die Kol-
legen, die Naturheilverfahren anwenden, auf 
äußerst überhebliche, unsachliche Weise an-
zugreifen, hat mich dazu veranlasst, darüber 
nachzudenken, welche Ursachen dieser vehe-
menten Ablehnung wohl zu Grunde liegen 
können.

Zugegebenermaßen ist die Wirkungsweise 
der meisten Naturheilverfahren nicht „evi-
denzbasiert“, was, wie in dem Artikel ganz 
richtig dargestellt, nicht zuletzt auch in feh-
lenden Forschungsgeldern begründet ist. Und 
natürlich kann die Lobby der Pharmakonzerne 
kein Interesse daran haben, dass die Konkur-
renz aus der Ecke der Homöopathie und Phy-
totherapie wächst, zumal dort keine großarti-

gen Forschungs- und Entwicklungskosten 
entstehen, die Medikamente bestehen seit 
Jahrhunderten unverändert und werden – so 
die einhellige Meinung derer, die damit arbei-
ten – erfolgreich angewandt.

Ein Schelm, wer Schlechtes dabei denkt, 
aber ist es nicht so, dass nach wie vor gilt: 

“Wes´ Brot ich ess, des Lied ich sing?“ Es beste-
hen mit Sicherheit weitreichende Verfl echtun-
gen zwischen der Pharmaindustrie und den 
Forschungs- und Lehreinrichtungen der Uni-
versitäten. Und wenn meine Forschung ge-
sponsort werden soll, muss ich dem Geldgeber 
nach dem Mund reden, ansonsten bekommt 
ein anderer die Mittel.

Wie sonst ist es zu erklären, dass die Herren 
Professoren nicht schon lange versucht haben, 
die Wirkung z.B. homöopathischer Behand-
lungen mittels Doppelblindstudien nachzu-
weisen, am besten noch in Gegenüberstellung 
zur entsprechenden schulmedizinischen Stan-
dardtherapie?

Aber dazu müssten die Herren sich ja her-
ablassen, sich womöglich mit Kollegen zusam-
men zu setzen, die den „lächerlichen Hokus-

pokus“ betreiben und dabei Gefahr laufen, 
dass vielleicht etwas anderes bei der Studie 
herauskommt, als sie jahrzehntelang postuliert 
haben.

Meines Wissens ist die Schulmedizin bisher 
auch noch nicht in der Lage gewesen, nachzu-
weisen, dass Naturheilverfahren wirkungslos 
sind, also, meine Herren: wenn Sie diese Be-
hauptung aufstellen, dann erbringen Sie bitte 
auch die notwendigen Beweise, denn sonst 
bewegen Sie sich ebenso in der Grauzone des 

„Glaubens“, wie es den Anwendern alternativer 
Heilmethoden vorgeworfen wird.

Solange Sie diesen Beweis nicht erbringen 
können, verschonen Sie bitte Ihre Kollegen, 
die über den schulmedizinischen Tellerrand 
hinausblicken, mit Ihrer Arroganz und Diffa-
mierung.
Dr. Juliane Seum, Redderkoppel 12, 22399 
Hamburg

Z u Anfang sei 
gleich klarge-

stellt: Ja, ich bin 
ein Schulmedizi-
ner, und nein, ich 
habe keine Ahnung 
von alternativer 
Medizin. Der An-
reiz mich damit zu 
beschäftigen war 
nie da, und die na-
hezu täglichen ab-
schreckenden Erlebnisse in der Praxis laden 
auch nicht dazu ein. Beispiele gefällig? Ja es 
sind nur Anekdoten und keine wissenschaft-
liche Statistik, aber dieser Weg soll ja eh 
nicht beschritten werden?

 Ein junger Berner Sennenhund kommt in 
die Praxis, schreiend und wirklich am Ende vor 
Schmerzen mit schwerstgradiger Otitis externa 
beidseits. Der behandelnde Alternativmedizi-
ner meinte dazu seit Tagen und Wochen, ja 
das sei gut, der Eiter müsse abfl iessen.

Ein anderer Mischlingshund mit einer kom-
plett zerfressenen Nase und Nasenspiegel, his-
topathologisch als Fibrosarkom bestätigt und 
zur Euthanasie führend. Der behandelnde Alter-
nativmediziner hatte aufgrund einer Haarana-
lyse seit Wochen auf Bleivergiftung behandelt.

Wieder ein anderer mit Hinterhandschwä-
che, trippelnd, kaum stehfähig, kann sich 
kaum hinsetzen. Ein Hund mit beidseitigen 
Kreuzbandrissen, Instabilität und bereits älte-
rer chronischer Gonarthrose. Wurde vom Al-
ternativmediziner mit Goldimplantaten in der 
Hüftregion und LWS behandelt. 
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Leserforum – online veröffentlichte Beiträge – eingesandt zu VETimpulse Nr. 3 und 4/2010

 Ein Auszug nicht eines Jahres oder eines 
Monats, wir erleben leider jede Woche meh-
rere derartige wenn auch nicht immer derartig 
ausgeprägte Fälle. 

Jeder macht mal Fehler, aber jeder sollte 
auch lernfähig sein. Leider ist das Bild hier bei 
uns ganz klar das, dass die Alternativmediziner 
mehr, krassere und immer wieder die gleichen 
Fehler und Pfade begehen. Ich habe - mit Ver-
laub - die Schnauze voll von derartigen armen 
Fällen und Patienten, wenn ich das Wort Le-
ber-Yang oder ähnliches in der Anamnese nur 
höre, muss ich mich bereits beherrschen, um 
fair und objektiv zu bleiben. 

 Dabei gilt für alle das Gleiche. Die Diskus-
sion darüber, ob jemand heilt oder nicht und 
damit Recht hat, ist leider so typisch deutsch: 
man spricht über Behandlungen und deren 

Erfolge. Das Zauberwort in der Medizin heisst 
aber Diagnose. Damit beginnt alles. Und es ist 
mir egal, ob jemand Kügelchen oder Cortison 
verabreicht, wenn er nicht mal weiss wofür 
oder wogegen: Wenn er zuvor nicht in der 
Lage war, eine saubere und korrekte und voll-
ständige Diagnose zu stellen und mit dem Be-
sitzer einen entsprechenden Behandlungsplan 
zu erstellen, dann ist und bleibt das schlicht 
schlechte Medizin. 

 Und es gibt nun mal eine Menge (ja schön, 
schulmedizinische) Diagnosen, wo die Alter-
nativmedizin (und auch oft genauso eine 
schulmedizinische Medikamententherapie) 
nichts aber auch gar nichts verloren haben: 
Ich kann kein Knie stabilisieren, ich kann 
keine Fraktur versorgen, ich kann keinen ge-
lähmten Dackel wieder gehend machen, ich 

kann keinen blutenden Milztumor wegzau-
bern, ich kann kein Mastozytom besprechen 
und ich kann keine diabetische Ketoazidose 
einstellen. Liste hundertfach erweiterbar. 

 Schuster bleib bei deinem Leisten: Zu ei-
nem operierten instabilen Knie gehört in der 
mittelfristigen Nachsorge selbstverständlich 
die Physiotherapie zum optimalen Aufbau 
dazu (Damit kein Missverständnis aufkommt, 
Physiotherapie ist nicht Alternativmedizin). 
Zur langfristigen Modulierung osteoarthriti-
scher Vorgänge können durchaus alternativ-
medizinische Massnahmen mit ins Boot kom-
men. Aber nicht anstatt der OP.

 Immer wieder drängt sich mir ein sehr bö-
ser Gedanke auf: Gute schulmedizinische Ar-
beit braucht sehr viel Ausbildung, sehr viel 
Geld für Investitionen in Geräte und sehr viel 

Bereitschaft, hohe Verantwortung zu überneh-
men (Operationen). Da ist es doch viel einfa-
cher, in einigen Wochen Kurse zu machen (das 
Angebot im Grünen Heinrich erstaunt mich 
immer wieder), das Geld für Geräte zu sparen 
und auf der derzeitigen In-Welle der Alterna-
tivmedizin mitzuschwimmen (Man macht nie 
was falsch, weil man eh immer erzählt, was der 
Besitzer hören möchte. Vielleicht daher auch 
die prima Erfolge). 

Schade für die, die diesen Zweig der Medizin 
ernst nehmen und etablieren wollen. Sie ge-
hen derzeit in der riesigen Herde der schwar-
zen Schafe unter.
Dr. Helmut Steeger, Heurungstraße 10, 83451 
Piding

Fortsetzung: Leserbrief Steeger - VETimpulse Nr. 5 zum 1. März 2010

Homöopathie, komplementaere Heilverfahren 
»Naturprodukte« – alles lächerlicher Hokuspokus?
Die von VETimpulse (Februar 2010) publizierten Berichte vom Leipziger Kongress, wie auch die Meldung »Neem 
Vergiftung bei Katzen« (September 2009) sind Anlass, sich eingehender mit der daraus resultierenden Problema-
tik auseinanderzusetzen, da sie nach Angaben der Gesellschaft für ganzheitliche Tiermedizin (GGTM) 40 – 60 
Prozent der Kollegen in Deutschland betreffen

U nstrittig ist, dass die Wirksamkeit eines 
Arzneimittels wissenschaftlich belegt sein 

muss. Die Frage ist heute wie, von wem und 
mit welchem Studiendesign. Die Schul- oder 
Wissenschaftsmedizin verweigert sich weitge-
hend, Forschungsgelder stehen kaum zur Ver-
fuegung. Dennoch bestehen in der taeglichen 
therapeutischen Praxis durchaus Luecken bei 
der Wahl des geeigneten und wirksamen Arz-
neimittels. Das gilt u.a. auch fuer die Virologie, 
die grossartige Erfolge bei der Prophylaxe 
durch Entwicklung hervorragender Impfstoffe 
vorzuweisen hat, die fuer die Therapie von Vi-
rusinfektionen jedoch bisher dem Therapeu-
ten keine herausragenden Beitraege lieferte. 

Die hochinteressanten Ausfuehrungen ue-
ber Placeboeffekte von Loescher im Rahmen 
der Podiumsdiskussion des Leipziger Kongres-
ses 2010 sollten Anlass dazu sein, wissenschaft-
liche Publikationen sorgfaeltig zu ueberprue-
fen und sofern es sich um Zusammenfassungen 
und Zitate anderer Autoren handelt sie, kor-
rekt, differenziert und fachlich qualifi ziert wie-
derzugeben. Beispielhaft dafuer, die aktuelle 
Meldung “Neem Vergiftung” bei Katzen (Vet-
Impulse Sept. 2009). Darin wird Neemoel 
(Margosaoel) als aetherisches Oel bezeichnet, 
obwohl es sich dabei um ein Pfl anzenoel (Fett-
saeureester des Glycerins) handelt, das im Ge-
gensatz zu fl uechtigen aetherischen Oelen 
(Gemische aus Alkoholen, Ketonen und Es-
tern) Fettfl ecken hinterlaesst (Roempp 1995).

Diese falsche Wiedergabe aus der Original-
arbeit (Sutton et al 2009) ist deshalb so gravie-
rend, da aetherische Oele wie auch auf den 
Sicherheitsdatenblaettern aufgefuehrt, allge-
mein und wie auch aus der Kleintierpraxis 
bekannt, insbesondere bei Katzen bei lokaler 
Applikation toxische Nebenwirkungen haben 
koennen. Daher suggeriert allein die Nachla-
essigkeit bei der Uebersetzung die Behauptung 
toxischer Nebenwirkungen des Neemoels als 
glaubwuerdig.

Bei Durchsicht der Fachliteratur ist hinge-
gen, wie auch die Autoren der zu Grunde lie-
genden Meldung feststellten, keine Publika-
tion ueber toxische Nebenwirkungen von 
Neemoel zu fi nden.

Im Weiteren wird in der Originalarbeit (Vet 
Rec. 164:592-593 2009) von 99 Verdachtsmel-
dungen beim Tieraerztlichen Gift, Information 
Service, London, in den Jahren 2001 – 2007 
ueber moegliche toxische Wirkungen von 
Neemoel Spot on Produkten (89) und 31 un-
spezifi schen Nebenwirkungen berichtet. Wei-
tergehende Informationen konnten nur fuer 
88 Faelle erhalten werden, von denen sich die 
meisten Katzen innerhalb von 3 Tagen volls-
taendig erholten und 7 von 37 erkrankten und 
behandelten Katzen verendeten. Weiter wurde 
berichtet, dass Toxizitaetsstudien an Ratten 
und Kaninchen aehnliche Symptome zeigten, 

wie von den betroffenen Katzenhaltern be-
schrieben, dem Erscheinungsbild von Perme-
thrinvergiftungen glichen. Aus diesem Grund 
konnte auch ein Zusammenhang mit moegli-
chen vorangegangenen Behandlungen der 
Tiere mit permethrinhaltigen Produkten nicht 
ausgeschlossen werden. Deshalb werden die 
Tieraerzte aufgefordert, unmissverstaendliche 
Beratungshinweise bei der Abgabe von perme-
thrinhaltigen Produkten bezueglich deren To-
xizitaet fuer Katzen zu geben.

Dieser Forderung wurde vom Gesetzgeber 
in der BRD bereits gefolgt, in dem derartige 
Produkte von der Apotheken- in die Verschrei-
bungspfl icht am 1. Januar 2010 ueberfuehrt 
wurden.

Weiterhin wurde in dem genannten Bericht 
gefordert, dass sich die Tieraerzte bei Verdacht 
auf Neemoelvergiftungen intensiv bemuehen 
sollten, eine evtl. versehentliche Permethri-
napplikation bei Katzen auszuschliessen.

Wenn man davon ausgeht, dass es sich bei 
dem im vorliegenden Bericht gemeldeten, um 
lediglich 89 Katzen mit dem Verdacht auf Ver-
giftungserscheinungen mit Neemoel handelt, 
muss man sicherlich eine hohe Dunkelziffer 
bei der Bewertung toxischer Effekte unterstel-
len. Legt man z.B. den Faktor 100 zu Grunde 
waeren das ca. 1.480 Faelle pro Jahr; unterstellt 
man weiterhin die Verwendung von 100.000 
Dosen pro Jahr (Supermaerkte, Tierheilprakti-
ker, Tieraerzte usw.), im Jahr 2008 wurden bei-
spielhaft 6,8 Millionen permethrinhaltige 
Spot-on Produkte von Tieraerzten (Apotheken) 
verkauft, so ergaebe das eine Haeufi gkeit von 
1,48%. Die als Arzneimittel zugelassenen Spot-
on Produkte weisen lt. Zulassungsdossiers eine 
wesentlich hoehere Frequenz bei den sog. Ne-
benwirkungen auf. Auch in der Humanmedi-
zin wird beispielsweise bei der Bewertung von 
Nebenwirkungen der peroral aufgenommenen 
Arzneimittel 1 Fall pro 1000 als “selten” klas-
sifi ziert. 

Die Aufforderung “bei Flohmitteln auf die 
Kennzeichnung zu achten”, Titel der besagten 
Mitteilung (Vet-Impulse 2009) ist nur zu un-
terstuetzen und sollte nicht nur fuer diese Pro-
duktgruppe selbstverstaendlich sein, die neben 

“Wirkstoffen” Hilfsstoffe enthaelt, die durch-
aus eigenstaendige pharmakologische Quali-
taeten aufweisen koennen (z.B. Lipophylie, 
Spreizbarkeit, Penetrationsvermoegen, Trans-
portfunktion etc.).

Hilfsstoffe koennen unter Umstaenden so-
gar zu Wirkstoffabschwaechungen und -vers-
taerkungen fuehren. Dies gilt insbesondere, 
wenn es sich um solche mit Permethrin und 
Neemoel handelt, die bei Zimmertemperatur 
eine feste Konsistenz aufweisen. In diesem Zu-
sammenhang sei erwaehnt, dass an der TiHo 
Hannover (Institut fuer Pharmakologie und 
Toxikologie) unter der Leitung von Prof. Dr. M. 

Kietzmann, dessen Spezialgebiet die Arznei-
mittelforschung der Haut ist, eine Stiftungs-
professur mit dem Forschungsschwerpunkt 

“Haut” eingerichtet wurde.
Auf Grund der Richtlinie 98/8 EG und deren 

Zulassungsbestimmungen sind von ursprueng-
lich ueber 42 Repellent Wirkstoffen (Stand 
Nov. 2003) im Oktober 2008 noch 16 verblie-
ben, davon handelt es sich nur bei 4 um “Na-
turstoffe” , zu denen Margosa (Neemoel) za-
ehlt.

Letzteres wird als Dermatikum seit Jahrhun-
derten in Asien verwendet, ohne das toxische 
Nebenwirkungen beschrieben wurden und 
von dem allein in Indien 80.000 Tonnen pro 
Jahr produziert werden, die in der kosmeti-
schen Industrie in Asien, aber auch im Pfl an-
zenschutz, sogar lebensmittelliefernder Pfl an-
zen, auch in der BRD verwendet wird.

Die Empfehlung “nur solche Produkte an-
zuwenden, die als Tierarzneimittel zugelassen 
sind”, ist vor dem geschilderten Hintergrund 
weder sachlich gerechtfertigt, noch zielfueh-
rend, wenn man sich, wie dankenswerter 
Weise auf dem diesjaehrigen Leipziger Kon-
gress bemueht, dass Verstaendnis verschiede-
nenr Therapierichtungen unter einander zu 
foerdern. Das gilt insbesondere fuer die evi-
denzbasierte “Schulmedizin”, deren oberstes 
Gebot Objektivitaet und sachlich-fachliche 
Qualitaet sein sollte, der der Verfasser sich un-
eingeschraenkt zugehoerig fuehlt und die im-
mer wieder als Human -, wie auch Veterinaer-
medizin der Gefahr ausgesetzt ist, zu sehr in 
die Naehe der Pharmaindustrie zu ruecken.
Prof. Dr. Uwe Andresen, Bahnhofstraße 15, 
25767 Albersdorf

Sorge über die 
Ausbreitung 
pseudo- und 
parawissenschaftlicher 
»Heilverfahren«

F ür meine Frau, leitende Veterinärin in der 
Lebensmittelüberwachung, und auch für 

mich, als Auditor (TÜV) für Managmentsys-
teme (Qualität, Umweltschutz und Arbeits-
sicherheit) in der Lebensmittelwirtschaft, 
gehört VetImpulse - neben dem »Grünen 
Heinrich« und solchen Internet-Informati-
onsdiensten wie „Animal-Health-Online“ 
AHO - zur berufl ichen Pfl ichtlektüre.

 Mit zunehmender Sorge betrachten wir die 
Ausbreitung Pseudo- und Parawissenschaftli-
cher »Heilverfahren«“ in der Veterinärmedizin, 
deren Ursache vor allem den rührigen Umtrie-
ben der humanmedizinischen Komplementär-
heilerfraktion zu verdanken ist. 

 Insoweit waren wir grundsätzlich angetan 
von dem durchaus kritischen Tenor, der Ihren  
Leitartikel zur Alternativmedizin, veröffentlich 
in der Ausgabe 3/2010 auszeichnete. 

Die jetzt in der neuesten Ausgabe abge-
druckten Leserbriefe zeigen die Berechtigung 
der kritischen Distanz zur Alternativheilkunde 
auf deutlichste. 

 Hier wurden auf einer halben Zeitungsseite 
eigentlich sämtliche Klischees über Wissen-
schaftsfeindlicheit und Antiaufklärung in der 
Alternativheiler-Szene erfüllt. 

 Die Bandbreite reicht von der defi nitiv fal-
schen (und wissenschaftliche Forschungsergeb-
nisse ignorierende) Behauptung, dass die Aku-
punktur nach der Vorstellungen der 
Meridian-Systems bessere Ergebnisse produzie-
ren würde, als die Sham-Akupunktur, bis zum 
rhetorischen Rundumschlag der Frau Scherer, 
die, neben verwirrten Auffassungen zum Pla-
cebo-Effekt, das derzeit populäre Lied über die 
Untauglichkeit der RCT zur Untersuchung be-
haupteter homöopathischer Effekte anstimmt. 

Dass in dieser Generalabrechnung mit der 
»Schulmedizin« auch die Quantenphysik (als 
das ultima ratio-Argument) nicht fehlen durfte, 
sei hier nur Vollständigkeit halber erwähnt. 

 Gerade der Leserbrief von Frau Scherer 
macht deutlicht, wie tief der Graben zwischen 
den Denkposition der Wissenschaftsmedizin 
und der „Erfahrungsheilkunde“ ist, und es ist 
zu befürchten, dass der Veterinärmedizin die 
gleiche Auseinandersetzung ins Haus steht, die 
schon seit etlichen Jahren die Humanmedizin 
belastet. 

 Da ich - zur Aufl ösung der kognitiven Dis-
sonanzen, die sich aus der Begegnung mit den 
irrationalen Weltbildern der Alternativheiler 
ständig generieren  - im Internet einen Blog 
betreibe, habe ich mich - anlässlich Ihres Arti-
kels „Wer heilt, hat recht ? -  einmal mehr mit 
dem meines Erachten fruchtlosen Dialog zwi-
schen Medizin und Schamanentum auseinan-
dergesetzt. 
http://excanwahn.wordpress.com/2010/02/11/
kanalratten-reiki-und-pottwal-akupunktur/
http://excanwahn.wordpress.com/category/stall-
und-acker/
Ulrich Maas, Berlin
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Chinesische Medizin – die andere 
Form der Naturwissenschaft
Die überlegene Wirksamkeit der westlich-wissenschaftlichen Medizin 
beruht auf ihrer kausal-analytischen Methodik. Aber sie hat überwiegend 
die somatischen Veränderungen im Blick. Dabei gibt es durchaus auch 
subjektive Erlebnisse von Krankheitsempfi ndungen. Die subjektiven Befi nd-
lichkeiten sind  in ihrer Entstehung von den Körperfunktionen abhängig 
und werden als aktuelle Dysfunktionen empfunden.

V iele solcher Beschwerden werden übli-
cherweise als subjektive, wenig relevante 

Phänomene betrachtet. Was manche  als „Ho-
kuspokus“ bezeichnen, kann also als reale Phä-
nomene empfunden werden. Da die Wissen-
schaft hier meist keine verbindliche Antwort 
weiss, greift man gerne auch zur unkonventi-
onellen Erklärungen und Vorgehensweisen.

Weil ich gegen solche Versuche protestierte 
fragte mich neulich ein Kollege; wo will man 
dann, dem freien Denken seine Grenzen set-
zen?

Zur Lösung eines solchen Dylema kann sich 
die chinesische Medizintheorie nützlich erwei-
sen. Die Chinesische Medizin ist eine Systema-
tik von Befi ndlichkeiten und Befunden,  mit 
dem Ziel, einen funktionellen, vegetativen Sta-
tus des Patienten zu erheben.  Da die vegetative 
Regulation für die Anpassung der Bedürfnisse 
an die jeweilige Lebenssituation sorgt, ist es 
anzunehmen, dass die vegetative Mechanis-
men auch bestimmte Zustände bewerten kön-
nen. Das Besondere in der Chinesischen Medi-
zin ist, dass man mit deren Hilfe  das 
Vegetativum, also die tiefste Ebene des Weltbe-
wertungsystems bzw. die „somatische Intelli-
genz“ sichtbar machen kann. Man kann durch 
Beobachtungen und sinnliche Erfahrung die 
körperlichen Funktionen, also die realen ge-
genwärtigen Wirkungen, für die Diagnostik 
und Therapie zugänglich machen. Die Chine-
sische Medizin stellt dafür eine Deutungsstruk-
tur für Symptome  zur Verfügung, die primär 
nicht auf Messung organisch-morphologischer 
Korrelate, sondern auf einer funktionellen Di-
agnose beruht. Man spricht hierbei von einem 
System von Befi ndlichkeiten, das mit beinahe 
mathematischer Präzision funktionioniert. 
Man kann die Chinesische Medizin als eine 
exakte, rationale Wissenschaft auch im engen 
und modernen Sinne bezeichnen.  Im Gegen-
satz zur westlichen Medizin, die sich eher auf 
die Rekonstruktion vergangener Wirkungen 
stützt, also vor Allem das Somatische im Blick 
und Griff hat, erscheint die chinesische Medi-
zin als eine neue vegetative Medizin. Sie kann 
die vegetativen Funktionen und deren Anteil 
am Krankheitsgeschehen exakt defi nieren, also 
auch  erkennen und behandeln.  Das gelingt 
aber nur dann, wenn wir bestimmte diagnos-
tische und therapeutische Methoden in die 
Praxis integrieren.  Es geht hier um eine ganz-
heitsmedizinische Betrachtungsweise, die die 
Beherrschung sowohl schulischer als auch bio-
logischer Therapie verlangt. Die Fachbegriffe 
der chinesischen Medizin müssen dabei, so 
ähnlich wie in der westlichen Medizin  als kon-
ventionelle, also normierte Werte verwendet 
werden. Diese Begriffe sind keineswegs als 
mystisch-philosophische Kategorien zu be-
trachten. Sie entsprechen den technischen Be-
griffen der Regulationslehre. (Kybernetik) Sie 
sind Hilfsmittel bzw. Werkzeuge für die eindeu-
tige Beschreibung dynamischer Prozesse und 
das Grundgerüst für die Defi nition von  Funk-
tion und Lebensvorgängen. 

Das Wissen um die Beeinfl ussung regulati-
ver Steuerungsvorgänge durch Akupunktur zu 
erforschen, führt zum Akupunkturpunkt. Die 
Wirkungsunterschiede der Akupunkturpunkte 
werden durch eine Reihe von Theorien be-
gründet, die sich nach einander in der Chine-
sischen Medizin entwickelt haben. Sie werden 
meist unkommentiert parallel angewandt, was 
oft deren richtige Anwendung erschwert. Dazu 
gibt es verschiedene Schulen, die abweichend 
die Punkte lokalisieren und interpretieren. 
Doch welche Theorie und Interpretation ist die 
richtige? 

Im Grunde entscheidet über den Wert einer 
Diagnose- oder eines  Behandlungsverfahrens  
der therapeutische Erfolg. Er ist jedenfalls in 
der Wahrnehmung wichtiger als die Diskus-
sion darüber, ob ein Therapieverfahren wissen-
schaftlich anerkannt ist oder nicht. Doch »wer 
heilt hat nicht immer recht« . Man behauptet, 
dass der klinischer Erfolg einer Sichtweise Güt-
ligkeit verleihe. Doch der klinische Erfolg ist 
noch keine Garatie für die Gültigkeit einer 
Theorie. Besonders dann, wenn man den Be-
griff »Erfolg« nicht genau defi niert hat.

Demnach gilt es, die  Frage des Nachweises 
der Forschung zu überlassen, um so die Wider-
sprüche zwieschen den Schulen zu überbrü-
cken. Wenn man das Paradigma der Chinesi-
schen Medizin verstanden hat, dann brauchen 
wir auch keine unkonventonelle Theorien 
mehr. Es loht sich also in das Thema tiefer ein-
zusteigen.

Nun gibt es in der Tiermedizin keine wei-
terführende Ausbildung auf Universitätsni-
veau. Eine Ausbildung an den humanmedizi-
nischen Akademien bzw. Universitäten wird 
von der Bundestierärztekammer bzw. der ATF  
nicht anerkannt. Im Namen der Qualitätssi-
cherung wird z.B. eine akademische Ausbil-
dung in chinesischer Pharmakologie und chi-
nesischer Psychosotherapie nicht akzeptiert 
und mit der Ausbildung von Tierheilprakti-
kern und Hufschmiden gleichgestellt.
Heinrich Kocyla, 51570 Windeck
www.kocyla.de

Dr. Heinrich Kocyla
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