Politik 4/2011

Gesundheit — Arzneimittel -
Beruf — Verbande

Der Festvortrag

,Vor zehn Jahren ins Leben gerufen, wurde
dieser Einrichtung zum Ziel gesetzt, dort,
wo Unverstindnis Fronten aufrif3, Verstan-
digung zu suchen; ein Gespréch in Gang zu
setzen, wo man sonst mit miiden Gesten
abgewunken hatte, um unbehelligt unter
sich zu bleiben; eben da, wo oft genug ver-
letzt und sich das Wasser wechselseitig
abgegraben wurde, miteinander auszusoh-
nen, damit man voneinander lernen kénne
— und das erste, was zu lernen ware, war,
sich zu respektieren ... und nicht zuletzt die
Lager abzuriisten, die sich im kalten Krieg
der Uberzeugungen und Denkgebote
gegenseitig angefeindet hatten ...”. So
wortgewaltig und einfithlsam begann der
Festvortrag von Dr. phil. Gerd Achenbach
anldsslich des 10-jahrigen Bestehens des
Dialogforums am 4. November 2010 in Ber-
lin. Und da sitzt man dann als vereinzelter
Heilpraktiker im Publikum, wohlwollend
begriit von Arzten und Professoren, und
muss bis zum Ende der Veranstaltung war-
ten, bis endlich das Thema angesprochen
wird, das dem Verfasser am Herzen liegt
und das in der Uberschrift zu diesem Arti-
kel formuliert ist. — Aber zunichst die
dufBerst treffenden, siiffisanten und lehrrei-
chen Ausfiihrungen des Festredners, dann
das Thema und zum Schluss eine Coda, die
wieder alles aufwirbelt.

Zuerst untersuchte Achenbach die These, es
sei ,die offizielle Medizin selbst, die der
anderen, komplementédren, Plausibilitat
verschaffe”. Und er findet triftige Griinde
dafiir.

Der Patient erlebt die Fortschritte der
modernen Medizin bei fortgeschrittenen
Krankheitsverldufen héufig als ,kalte Welt
der Technik und Apparate”, als ,,unbarm-
herzige Maschinerie”. Da wird die ,Frage
nach einer sanften, verstdndnisbereiten,
menschlich teilnehmenden Heilkunst ...
unausweichlich, und fiihrt die Menschen
mehr und mehr in die Praxen der komple-
mentidren, anderen Medizin.”
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Pluralismus in der Medizin - mit oder ohne Heilpraktiker?
Zehn Jahre Dialogforum Pluralismus in der Medizin

Hinzu kommt das ,ausdifferenzierte Spe-
zialistentum” der modernen Medizin mit
der Folge, ,dass sich ebenso der kranke
Mensch als fragmentarisiert empfindet, was
wiederum die Nachfrage nach sogenannter
,ganzheitlicher” Heilkunst fordert.”

,In einer auf Modernititsstandards fixier-
ten Welt gewinnt das Alte und das Alteste
die Aura des VerheifSungsvollen, dem man
vertrauen diirfe, wihrend die sich jagenden
und {iberschlagenden Produkte eines sich
beschleunigenden Fortschritts, schon weil
sie immer weniger und schliellich nicht
mehr zu durchschauen sind, auf Skepsis
treffen und Angste schiiren, statt zu beruhi-
gen.” — Und die Folge ist: ,Heilversprechen,
die erkldartermaflen nur riicksichtsvolle,
sanfte Prozeduren und Verfahren kennen,
wozu das Schlucken unscheinbarer Kiigel-
chen gerechnet werden darf, gewinnen
unter solchen Umstdnden an Sympathie
und Zuspruch.”

Wie aber soll nun eine Anndherung der bei-
den Standpunkte erfolgen? Ein grofies Hin-
dernis ist sicherlich die mangelnde Bereit-
schaft der ,offiziellen” (Achenbach) Medi-
zin, ihre behauptete Wissenschaftlichkeit zu
hinterfragen. Und so stellt der Festredner
die Frage, ,ob denn die gegenwdértige, auf
Wissenschaftlichkeit verpflichtete, mithin
paradigmatisch festgelegte Medizin erlaub-
te, diese ... Verbindlichkeit, Wissenschaft zu
sein, als Vorurteil zur Diskussion zu stellen?
Ohne diesen Mut ... wird sie kaum in ein
belangvolles Gesprach mit ihren Kontra-
henten kommen, die gerade diesen Glauben
an die Wissenschaft mit ihr nicht teilen.”
Notig wire also ein Verzicht auf den
Anspruch, das Wahrheitsmonopol zu besit-
zen. Das erinnert Achenbach an die Motive,
die Lessing zur ,Ringparabel” in seinem
,Nathan der Weise” veranlassten. Darin
geht es um die Entscheidung, welcher von
drei Briidern vom Vater den ,echten” Ring
geerbt hatte, denn duflerlich unterschied er
sich nicht von den Ringen der anderen Brii-
der. Der Echte aber besitzt die Wunderkraft
beliebt zu machen; vor Gott und Menschen
angenehm.

Nathan vermutet: Moglich, da8 der Vater
nun die Tyrannei des einen Rings nicht lan-
ger in seinem Hause dulden wollte! Und er
rt den drei Briidern: “... Es strebe von euch
um die Wette, die Kraft des Steins in seinem

Ring’ an Tag zu legen! Komme dieser Kraft
mit Sanftmut, mit herzlicher Vertraglich-
keit, mit Wohltun, mit innigster Ergebenheit
in Gott zu Hilf"! Dieser , praktischen Weis-
heit” — ganz im Gegensatz zum Theorien-
streit in der Medizin — entnimmt Achenbach
den Hinweis: ,, ... dass wir ... allen Ernstes
ohne giiltig unstrittig letzte Instanz, auf die
wir uns zur Beglaubigung von Wahrheits-
anspriichen berufen kénnten, auszukom-
men haben”. Und er gipfelt in der Folge-
rung: ,Nieder mit dem Wahrheitsbesitzer-
tum. Und: Lachen wir tiber die Gralshiiter
einer vermeintlich reinen Wissenschaft.”
Wiahrend des Vortrages gab es vereinzelt
zustimmende Gesten und Laute, danach
begeisterter Beifall. Ob die Lektion gelernt
wurde? Das wire am Schluss zu diskutie-
ren.

Perspektiven:
die nachsten 10 Jahre

Nachdem die Veranstaltung mit einleiten-
den Worten von Prof. Dr. phil. Robert Jiitte,
dem Sprecher des Dialogforums, erdffnet
worden war und Prof. Dr. med. Jorg-Die-
trich Hoppe, Préasident der Bundesérzte-
kammer in seiner Begriiffung auch einen
Blick auf die Entstehungsgeschichte und
Historie des Dialogforums geworfen hatte,
beschaftigte sich zum Schluss aus dem Ini-
tiativkreis des Dialogforums Prof. Dr. med.
Stefan N. Willich mit der Zukunft des Plu-
ralismus in der Medizin. Zum Stichwort
Integrative Medizin zeichnete er ein Bild
der enger werdenden Zusammenarbeit
zwischen Forschung, kurativer Medizin
und Sozialmedizin. Auf den Fallkonferen-
zen, die vom Dialogforum veranstaltet wur-
den und geplant sind, betrachten Vertreter
unterschiedlicher Methoden und Richtun-
gen einen Krankheitsfall aus ihrer Sicht.
Schliefilich gibt es zu diesem Thema ein
Netzwerk von Zentren, die angesiedelt sind
bei der Charité in Berlin, an den Universita-
ten in Essen, Witten-Herdecke, Miinchen,
Rostock und Frankfurt/Oder.

Fiir die drztliche Ausbildung werden Curri-
cula zu den komplementdrmedizinischen
Methoden entwickelt. In der Fortbildung
sollten Fallkonferenzen eine immer starkere
Rolle spielen.

Ja, und dann warf Willich die Frage nach
der Kooperation mit weiteren medizini-

Naturheilpraxis 4/2011



schen Professionen auf. Er nannte die Psy-
chologen, die Pflegeberufe und er fragte,
wie lange die Abgrenzung von den Heil-
praktikern noch sinnvoll sei. Dies ist sicher-
lich eine Frage, die auf dem Hintergrund
einer anderen Frage zu beantworten ist: Wie
viel Pluralismus vertragt das Dialogforum
Pluralismus in der Medizin und wie ist das
der beteiligten Arzteschaft zu vermitteln?
Schliefslich ist seit Anfang 2010 seine
Geschiftsstelle organisatorisch und perso-
nell an der Bundesdrztekammer angesie-
delt.

Insgesamt fiinf Trends machte Willich in der
Entwicklung vom Jahr 2000 bis zum Jahr
2020 aus. In der Klinik: von der Ausgren-
zung der Komplementdrmedizin zur Inte-
gration; in der Forschung: vom Solipsismus
zum Netzwerk; in der Lehre: von der Ein-
zelinitiative zum Modellstudium (z. B. an
der Charité); in der Politik: von der Passivi-
tat zum Pluralismus; und insgesamt von
der Alternativmedizin zur Integrativen
Medizin. — Hierzu gébe es noch allerhand
zu diskutieren!

Und dann liest man in der Arztezeitung
vom 04.11.2010, worauf es nach Meinung
von Prof. Hoppe bei der Behandlung von
Patienten ankommt: ,Dabei sei es wichtig,
dass Patienten einen Arzt und keinen Heil-
praktiker aufsuchten.”

Zum Kontrast lese man noch einmal das
Zitat aus dem Festvortrag am Anfang dieses
Artikels ...

Auf Nachfrage wurde aus dem Sprecher-
gremium des Dialogforums darauf hinge-
wiesen, dass dies die Meinung des Prasi-
denten der Bundesdrztekammer sei, die
sich nicht unbedingt mit der Meinung vie-
ler Mitglieder des Dialogforums deckt. -
Auch dort gibt es noch allerhand zu disku-
tieren!

Link:
http:/ /www.dialogforum-pluralismusin-
dermedizin.de/

Autor
Michael Maisch
Heilpraktiker, Bamberg
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