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1. NATURWISSENSCHAFTEN UND HOMOOAPATHIE

1. Naturwissenschaft und Homoopathie

»SIND HOMOOPATHISCHE HEILMITTEL
WIRKSAM? WIRKSAM IM SINN DER
EVIDENZBASIERTEN MEDIZIN?«

Dieser Frage widmet sich die Akademie wissen-
schaftliche Homdopathie. Sie wurde von Arzten,
Pharmakologen, Veterindrmedizinern und Physikern
gegriindet. Thre wissenschaftlichen Beiridte lehren,
forschen und behandeln an internationalen Uni-
versitaten und Kliniken. Ziel der Akademie ist es,
gute evidenzbasierte Forschung zu férdern und
verstandlich iiber den Stand der Wissenschaft zu
informieren.

Im Folgenden bieten wir einen Uberblick iiber die
evidenzbasierte Erforschung der Humanmedizin
und insbesondere der Homdopathie und stellen
exemplarische Arbeiten vor. Wir priifen aulerdem
haufige Kritikpunkte an Therapie und Forschung.
Es wird sich zeigen lassen, dass die simple Dicho-
tomie »evidenzbasierte Schulmedizin versus un-
wissenschaftliche Homoopathie« unzutreffend ist
und nicht dem aktuellen Forschungsstand entspricht.

DIE FORSCHUNGSLAGE IM UBERBLICK:

Die hier zitierten Studien reprasentieren die Bereiche
Grundlagenforschung, Human- und Tiermedizin.

In allen Teilbereichen haben Forschungsgruppen
statistisch signifikante Effekte homoopathischer
Substanzen gezeigt.

Diese reichen von messbaren biologischen Effekten
bei Pflanzen, iiber die Therapie schwerer Verhaltens-
auffalligkeiten bei Kindern und die Behandlung
weit fortgeschrittener Tumorerkrankungen.

Einen systematischen Uberblick iiber alle diese
Forschungsfelder, mit vielen weiteren erst-
klassigen Studien, finden Sie im Forschungs-

Reader der Akademie Wissenschaftliche
Homoéopathie.
Siehe: www.akademie-wissenschaftliche-homoeopathie.org




2. POPULARER EVIDENZBEGRIFF VS. WISSENSCHAFTLICHE EVIDENZ

2. Popularer Evidenzbegriff vs. wissenschaftliche Evidenz

Der Begriff Evidenz wird im allgemeinen Sprach-
gebrauch oft unprazise verwendet, zum Beispiel
im Sinne von »wissenschaftlich« oder als Synonym
fiir s wahr«. Im Hinblick auf Gesundheitsfragen
wird Evidenz bisweilen als Kampfbegriff genutzt,
als vermeintlich scharfe Trennlinie zwischen einer
seriosen pharmazeutischen und einer unseridsen
Naturmedizin. Diese Verwendung des Evidenz-
begriffs ist irrefithrend und unzutreffend.

Es gibt verbindliche Kriterien fiir Evidenz und einen
breiten wissenschaftliche Konsens, was gute Evidenz
konstituiert. Diese Kriterien sollen hier genutzt
werden, um die Evidenzlage zur Schulmedizin zu
evaluieren und ebenso zur Homdopathie.

Allgemeine Kriterien fiir eine gute wissenschaft-
liche Evidenz sind:

Eine hohe methodische Qualitit der Arbeit — i.e.
Randomisierung, Verblindung und statistische
Auswertung. Die Veroffentlichung der Ergebnisse
nach einer Priifung durch Fachkollegen (Peer-Review
und Publikation). Aulerdem wird in einem spéateren
Schritt eine wiederholte Durchfiihrung eines Versuchs
mit gleichem oder dhnlichem Ergebnis angestrebt
(Replizierbarkeit).

2.1 Ein Sonderfall: evidenzbasierte Medizin

Eine auf empirische Belege gestiitzte Wissenschaft
wird im deutschen Sprachraum zunehmend als
evidenzbasierte Wissenschaft bezeichnet, der Begriff
ist aus dem Englischen iibernommen (evidence-
based = nachweisbasiert / empirisch belegt).

In der Medizin ist der Evidenzbegriff weiter gefasst.
Medizinische Evidenz setzt sich aus drei Sdulen
zusammen:

Der Erkenntnis und Erfahrung des Therapeuten

Der Erfahrung, Beobachtung
und den Wiinschen des Patienten

Dem aktuellen Stand
der wissenschaftlichen Forschung

Die drei Saulen der evidenzbasierten Medizin

T -

Wissenschaftliche
Evidenz

Patienten-
Préferenz

Therapeuten-
Kompetenz

Eine Therapie mit hoher Evidenz wird von Arzten
als effektiv, von den Patienten als hilfreich und

von der Wissenschaft als objektiv wirksam
eingestuft.




2. POPULARER EVIDENZBEGRIFF VS. WISSENSCHAFTLICHE EVIDENZ

2. Popularer Evidenzbegriff vs. wissenschaftliche Evidenz

In 6ffentlichen Debatten findet sich hingegen eine
verengte Wahrnehmung: Oft wird hier ausschlieflich
die dritte Saule als relevant angesehen und heran-
gezogen. Damit einher geht zumeist der Folgeschluss
die Schulmedizin sei in Summe evidenzbasiert,
ihre Wirksamkeit also »bewiesen«. Besonders unter
Kritikern der Homdopathie ist diese Uberzeugung
stark verbreitet, dabei verkennt sie die faktisch vor-
liegende Evidenzlage. Nur ein Bruchteil aller schul-
medizinischen Therapien wird als streng evidenz-
basiert eingestuft. Wissenschaftlich ausgerichteten
Medizinern ist die zehn Prozent Regel geldufig, der
zufolge rund neunzig Prozent aller zugelassenen
Medikamente und Verfahren iiber eine entweder un-
zureichende oder schlechte Evidenzbasis verfiigen.

Wissenschaftliche Evidenz - Leitlinie Kardiologie

g -

10% RCT und Metaanalysen LEVEL A

40% LEVEL B

Einzelfallbericht oder
Experten-Meinung

Selbst in der hervorragend untersuchten Kardiologie!
basieren nur 11,4 % aller Leitlinienempfehlungen
fiir die Herzbehandlung auf dem hohen wissenschaft-
lichen Level A2 Level A bedeutet: Es liegt mindestens
eine randomisierte, kontrollierte Studie (RCT) vor.
Idealerweise existieren auch Metaanalysen und
systematische Reviews. Rund die Halfte aller kar-
diologischen Leitlinienempfehlungen stiitzt sich
auf Evidenzlevel C, also auf einzelne Fallberichte
sowie Experten-Meinungen.

In der Onkologie® beruhen nur 6% aller Leitlinien-
empfehlungen zur Behandlung der Patienten auf
einem hohen wissenschaftlichen Level A.

Eine simple Gleichung Schulmedizin =
evidenzbasiert ist also unzutreffend.

Dennoch bildet diese Gleichung oft die unausge-
sprochene Grundlage fiir Debatten zur Komplementar-
medizin. Die Griinde hierfiir reichen, unserer Ein-
schatzung nach, von einer naiven Generalisierung
bis zu einer Irrefithrung durch Interessenvertreter.

© Die Kardiologie ist das bestuntersuchte Fach der Inneren Medizin. Tod durch Herzerkrankung ist in der westlichen Welt die zweithaufigste Todesursache.

Anders als die sonstige Innere Medizin umfasst die Kardiologie nur ein einzelnes Organ, das wenige, sehr klar messbare Krankheiten zeigt, die jedoch

alle lebensbedrohlich sein kdnnen: 1. Herzklappenfehler, 2. Durchblutungsstérungen am Herzen selbst: die koronare Herzkrankheit 3. Herzmuskel-

erkrankungen und Erkrankungen des Reizleitungssystems. @ Pierluigi Tricoci, Joseph M. Allen, Judith M. Kramer et al.: Scientific Evidence Underlying the
ACC/AHA Clincical Practice Guidelines + JAMA. 2009; 301(8) S. 831-841 @ Thejaswi K. Poonacha and Ronald S. Go: Level of Scientific Evidence Underlying
Recommendations Arising From the National Comprehensive Cancer Network Clinical Practice Guidelines. « Journal of Clinical Oncology, 29, NUMBER 2, 2011

O Die Kurzdarstellungen auf dieser und den folgenden Seiten verdeutlichen zentrale Ergebnisse der zitierten wissenschaftlichen Verdffentlichungen. Sie sind

hier versténdlich formuliert und runden zur besseren Ubersicht Zahlenergebnisse leicht auf oder ab.



2.2 GIBT ES EVIDENZBASIERTE HOMOOPATHIE?

2.1 Gibt es evidenzbasierte Homoopathie?

Die Homdopathie ist eine der populdrsten Therapie-
formen der Welt, allein in Europa haben iiber 100
Millionen Menschen Erfahrung damit gemacht, 72%
davon sind nach unabhangigen Befragungen in
Frankreich und Deutschland zufrieden oder sehr
zufrieden.’

Aufllerdem gibt es in der Homdopathie eine lange
Tradition systematisierter Dokumentation von
Fallbeschreibungen durch den Therapeuten. Zu-
sammengenommen ergibt dies das Bild einer
Erfahrungsmedizin, die in der ersten und zweiten
Saule der Evidenz, also von fachkundigen Arzten
und Patienten vielfach als wirksam eingestuft wird.

Umstritten ist die Frage, ob potenzierte Substanzen
liberhaupt wirken konnen. Hierbei handelt es sich
um ein relativ junges Forschungsfeld.

In dem Zeitraum ab 2000 entstanden jahrlich im
Durchschnitt fiinf Arbeiten mit hoher bis sehr
hoher Publikationsqualitat allein im Bereich der
physikochemischen Grundlagenforschung.

Verteilung der Publikationen in Abhdngigkeit
des Jahrzehnts ihrer Versffentlichung.

B vis<5
Il vis =5
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Die Publikationsqualitdt wurde mit dem Manu-
script Information Score (MIS) in 5 Kategorien
mit jeweils max. 2 Punkten bewertet (z.B. Angabe
von Informationen iiber den experimentellen
Ablauf oder die verwendeten Kontrollen). MIS >
5 bedeutet gute bis sehr gute und MIS < 5 nicht
hinreichende Publikationsqualitat.

Die Ergebnisse dieser qualitativ hochwertigen
Studien zeigen replizierbare, spezifische

Eigenschaften homdopathischer Praparate.

Im Folgenden stellen wir drei Studien zu homoéo-
pathischen Prédparaten vor, die den Grundsétzen
guter, evidenzbasierter Wissenschaft entsprechen.

© N. Nissen, S. Schunder-Tatzber, W.Weidenhammer, H. Johannessen: What Attitudes and Needs Do Citizens in Europe Have in Relation to Complementary

and Alternative Medicine? « Forschende Komplementarmedizin, 2012, 19, S. 9-17 « Allein in Frankreich und Deutschland haben laut aktuellen Befragungen

tiber 80 000 000 Biirger homgopathische Arzneien ausprobiert. Von ihnen sind in beiden Landern 72% zufrieden oder sehr zufrieden (Forsa Umfrage zur

Homgopathie im Auftrag des bpi 2017 und Umfrage des Ypsos Instituts, publiziert am 9.11.2018), https://www.ipsos.com/fr-fr/lhomeopathie-plebiscitee

-par-les-francais @ Zahlen und grafische Zusammenfassung nach: Physikalische Untersuchungen an homgopathischen Potenzen: eine systematische

Literaturlibersicht von Sandra Wiirtenberger et al., Vortrag beim ICE, 21.11.2019 - Basierend auf: Sabine Klein, Sandra Wiirtenberger, Ursula Wolf,

Stephan Baumgartner, Alexander Tournier: Physicochemical investigations of homeopathic preparations: A systematic review and bibliometric ana-

lysis—Part 1. J Altern Complement Med 2018; 24 S. 409-421

7



3. BEISPIELE FUR EVIDENZBASIERTE FORSCHUNG ZUR HOMOOPATHIE

3. Beispiele fiir evidenzbasierte Forschung zur Homoopathie

3.1 Grundlagenforschung

Die Grundlagenforschung, also die Untersuchung an
physikalischen Systemen oder einfachen Orga-
nismen, wie z.B. Pflanzen, eignet sich besonders gut,
um die Wirksamkeit einer Substanz objektiv zu
messen, da hier psychologische Effekte minimiert
sind. In diesem Forschungsfeld entstanden zahl-
reiche Arbeiten, die untersuchen, ob homdopathisch
hergestellte Mittel eine eigene, messbare Wirkung
entfalten konnen.

In einer dieser Untersuchungen konnten Forscher
in einer multizentrischen Studie spezifische Effekte
des homdoopathischen Heilmittels Stannum metal-
licum in einer hohen Potenz (D30) zeigen.

In verschiedenen Laboren wurde der Effekt einer
D30 von Stannum metallicum auf Kristallisations-
prozesse untersucht.”

Mit einer computerisierten Texturanalyse wurde
dabei der spezifische Effekt von Stannum metal-
licum D30 auf das Kristallisationsmuster des Meta-
boloms der Pflanze Lepidium sativum im Vergleich
zur Kontrolle (reine Lactose) statistisch signifikant
nachgewiesen.

Pflanzliche Organismen reagierten also unter-
schiedlich auf Homdopathie und das Kontroll-

medium. Dieser Effekt lieR sich wiederholt nach-
weisen: Die strukturverandernde Wirkung von

Stannum metallicum D 30 gegeniiber dem Kontroll-
medium zeigte sich gemaR der statistischen
Analyse durchgangig in allen 35 Wiederholungen
der Studie.®

Dieser Effekt wurde in verschiedenen Laboren
unabhidngig reproduziert.

Kristalisation zur Texturanalyse

@ Zur Herstellung einer D 30 wird die Ausgangssubstanz 30 mal im Verhaltnis 1:10 verschiittelt und verdiinnt. @ P. Doesburg, J.-O. Andersen, C. Scherr,

S. Baumgartner: Empirical investigation of preparations produced according to the European Pharmacopoeia monograph 1038. European Journal of Pharma-

ceutical Sciences 137 (2019) 104987
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3. Beispiele fiir evidenzbasierte Forschung zur Homoopathie

3.2 Behandlung von Patienten mit ADHS

Die schulmedizinische Behandlung von ADS/ADHS
basiert vor allem auf Medikamenten wie Ritalin®
oder Concerta®, also auf Stimulantien, die unter das
Betdaubungsmittelgesetz fallen und fiir Patienten
zu zahlreichen Nebenwirkungen fithren konnen,
die aber eindeutig wirksam sind. In einer homdo-
pathischen ADS/ADHS-Doppelblindstudie konnte
ein Berner Forschungsteam nachweisen, dass
Homodopathie ebenfalls eine signifikante Wirkung
bei hyperaktiven Kindern entfaltet.

In der prospektiven, randomisierten, doppelblinden,
Placebo kontrollierten Crossover-Studie wurden junge
ADHS-Patienten mit individuell verschriebenen
homdopathischen Arzneimitteln behandelt.?

Die Studie liefert wissenschaftliche Belege fiir die
Wirksamkeit der Homdopathie bei der Behandlung

der Aufmerksamkeitsdefizit-Hyperaktivitatsstorung,
insbesondere in den Bereichen Verhalten und kogni-
tive Funktionen.

Die Langzeitverldufe der Studienteilnehmer iiber acht
Jahre zeigen, dass 75% aller ADS/ADHS Patienten
mit Homoopathie allein therapeutisch eingestellt
werden konnen, und dass eine solche Behandlung
die Intensitdt der Symptome bleibend um ca. 50%
reduziert.*

Die homoopathische Therapie war dabei ebenso
wirksam, wie die Behandlung mit verschreibungs-

pflichtigen Medikamenten, bei deutlich weniger
Nebenwirkungen.

Die Studie wurde mittlerweile mit mehreren Wissen-
schaftspreisen ausgezeichnet.

© Dieses Studiendesign entspricht einem Goldstandard der Cochrane-Kriterien fiir klinische Studien. @ Heiner Frei et al: Homeopathic treatment of children

with attention deficit hyperactivity disorder: a randomised, double blind, placebo controlled crossover trial. Eur J Pediatr. 2005; 164 S. 758-767 @ Heiner Frei:

Homoopathie als therapeutische Option bei Aufmerksamkeitsdefizit-/Aufmerksamkeitsdefizit Hyperaktivitatsstorung.- Paediatr. Paedolog. 54, 28-31 (2019)
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3. BEISPIELE FUR EVIDENZBASIERTE FORSCHUNG ZUR HOMOOPATHIE

3. Beispiele fiir evidenzbasierte Forschung zur Homoopathie

3.3 Diarrhoe (E. coli) bei Ferkeln

In Deutschland sterben jdhrlich Millionen Schweine
im Stall oder in einer Notschlachtung, ein grof3es
Problem ist die Ausbreitung von therapieresistenten
Problemkeimen wie Escherichia coli (E. coli).
Die Ausbreitung dieser Keime wird durch eine Uber-
versorgung der Tiere mit Antibiotika befordert,
die Konsequenz sind verschlechterte Tier-, sowie
Humangesundheit und schwere Umweltschaden.

In einem konventionell gefithrten Schweinestall
wurde eine prospektive, randomisierte, doppel-
blinde, zweiarmige, Placebo kontrollierte Studie
durchgefiihrt. Sie zeigte folgende Ergebnisse:

Nach einer homdopathischen Behandlung
erkrankten die Ferkel signifikant kiirzer und
weniger schwer an durch E. coli- Bakterien
bedingtem Durchfall.

In der Placebogruppe erkrankten sechsmal
mehr Ferkel 1?

Die Studie zeigt exemplarisch, dass homodopathische
Veterindrmedizin selbst in der konventionellen

Tierhaltung einen enormen Einfluss auf das Tier-
wohl, auf ein epidemisches Geschehen und letzt-
endlich die Resistenz gegen Antibiotika haben kann.

@ Irene Camerlink, Liesbeth Ellinger et al: Homeopathy as replacement to antibiotics in the case of Escherichia coli diarrhea in neonatal piglets. - Homeopathy 2010; 99 S. 57-62



4. KRITIK AN DER HOMOOPATHIEFORSCHUNG

4. Kritik an der Homoopathieforschung

Kritik an der homdopathischen Therapie ist so alt,
wie die Methode selbst. Daneben ist in den letzten
dreifig Jahren ein Begleitphdnomen entstanden:
die Kritik an der Homdopathieforschung. Diese Kritik
kann in drei Gruppen mit jeweils einer zentralen
Pramisse unterteilt werden:

© POSITIVE HOMOOPATHIE-STUDIEN SEIEN IR-
RELEVANT, DA ES SICH DABEI UM FALSCHUNGEN
HANDELE.

Eine Frihform der Grundsatzkritik. Belege fiir
diesen Vorwurf wurden nie vorgelegt. Seit Studien
zunehmend in renommierten wissenschaftlichen
Journals verdffentlicht wurden, ist dieser Vorwurf
verstummt.

© STUDIEN ZUR HOMOOPATHIE SOLLTEN GRUND-
SATZLICH NICHT MEHR DURCHGEFUHRT WERDEN.

Da die Homoopathie nicht im Einklang stehe mit
»den bislang als gesichert geltenden Erkenntnissen
der Naturwissenschafteng, sei eine Erforschung
potentiell gefahrlich und solle ausbleiben. Dieser
»Scientabilitdt« genannte Ansatz des Journalisten
Christian Weymayr wird inzwischen selbst von
vielen Gegnern der Komplementdrmedizin als dog-
matisch und unwissenschaftlich abgelehnt.®

© POSITIVE STUDIEN ZUR HOMOOPATHIE
SEIEN IRRELEVANT.

Im deutschsprachigen Raum popularisierte beson-
ders Dr. Norbert Aust dieses Narrativ. Auf seinen
Blogs verodffentlicht der pensionierte Ingenieur lange
Artikel zu ihm fachfremden Forschungsarbeiten.
In entscheidenden Details fehlt diesen Laienkritik-
Aufsatzen die Fachkenntnis. Die Ausarbeitungen
zeigen mangelnde medizinische Expertise, wissen-
schaftliche Fehlschliisse und ein negatives Con-
firmation-Bias. In der seriésen wissenschaftlichen
Community haben die Vorwiirfe keinen Nachhall
gehabt, keine der attackierten Studien musste korri-
giert oder zuriickgezogen werden. Dennoch findet
diese Kritik im 6ffentlichen Diskurs erstaunlich viel
Gehor, Aust selbst wurde mehrfach in 6ffentlich-
rechtlichen Medien zitiert und interviewt. Die
Homodopathiekritikerin Dr. Natalie Grams wieder-
holte viele seiner Argumente und bezog sich dabei
namentlich auf Aust. Eigene wissenschaftliche
Arbeiten zum Thema hat Grams nicht verdffentlicht.

@® Christian Weymayr: Scientabilitdt - ein Konzept zum Umgang der EbM mit homgdopathischen Arzneimitteln, Zeitschrift fiir Evidenz, Fortbildung und Qualitét im

Gesundheitswesen, Volume 107, Issues 9-10, 2013, Pages 606-610 - Zur Kritik siehe auch: Scientabilitét - ein brauchbares Konzept? - Leserbrief Prof. Harald Walach,
Zeitschrift fiir Evidenz, Fortbildung und Qualitdt im Gesundheitswesen 2013 (https:/harald-walach.de/media/Walach-Leserbrief_Christian-Weymayr_ZEFQ_2013-lang.pdf)

@ Natalie Grams: Homgopathie neu gedacht, Springer Spektrum, 2015

11
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5. Wirksamkeit der Homoopathie

Die hier zitierten Studien zeigen: In vielen For-
schungsbereichen liel sich bereits eine Wirkung
homdopathischer Mittel nachweisen. Dies gilt sowohl
fiir die Untersuchung der Globuli an sich, als auch
fiir ihr therapeutisches Potential in der arztlichen
Praxis. Die Behauptung Homdopathie sei unwissen-
schaftlich halt sich zwar hartnéckig, steht aber in
deutlichen Wiederspruch zu diesen klaren Be-
funden. Im Sinne der bestmdglichen Patientenver-
sorgung spricht die Studienlage eindeutig fiir einen
Einsatz von Homodopathika in einem modernen,
wissenschaftsorientierten Gesundheitssystem.

Zahlreiche Untersuchungen sind hierzu auch auf
dem Gebiet der Versorgungsforschung entstanden.
Diese Studien dienen den Kostentragern (Kranken-
kassen) als Entscheidungsgrundlage fiir die fort-
gesetzte Unterstiitzung der homdopathischen
Behandlung ihrer Patienten, die sich bewusst fiir
diese Therapieform entscheiden.

Die Versorgungsforschung zeigt immer wieder, dass
Patienten und Therapeuten die Homoopathie als
wirksam einschétzen. Und dass eine homdopathische
Versorgung langfristig sehr effizient und kosten-
giinstig ist.

Werden Menschen iiber Jahrzehnte mit komplemen-
tarmedizinischen Verfahren wie der Homoopathie
behandelt, sinken die Kosten im Alter deutlich.

Patienten sind seltener schwer krank und
brauchen signifikant weniger Krankenhaus-

aufenthalte, Operationen und Medikamente.!s

@® Hans-Peter Studer, André Busatob, Comparison of Swiss Basic Health Insurance Costs of Complementary and Conventional Medicine, Forschende Komplemen-

tar-medizin 2011;18:315-320 - Peter Kooreman, Erik W. Baars, Patients whose GP knows complementary medicine tend to have lower costs and live longer, Eur J

Health Econ, 2012 Dec;13(6):769-76 (GP bedeutet Allgemeinmediziner/Hausarzt)



6. Fazit

In den letzten 20 Jahren gab es eine beachtliche
Weiterentwicklung der evidenzbasierten Homoo-
pathieforschung.

Experimente und Studien konnten spezifische
biologische und physikalische Effekte homdopa-

thischer Substanzen und das therapeutische
Potential homdopathischer Therapien belegen.

Im Bereich der Grundlagenforschung wurde in
mehrfach wiederholten Experimenten eine Wirkung
homodopathischer Substanzen auf einfache Orga-
nismen und in Kristallisationsprozessen gezeigt.

Dieses hohe Qualitatsniveau in der Grundlagen-
forschung ist am ehesten vergleichbar mit dem Top-
Level der wissenschaftlich klinisch gepriiften Medizin
(Level Ioder A). Therapeutische Wirksamkeit wurde
in hochwertigen Studien zu mehreren Indikationen
signifikant nachgewiesen, dies entspricht je nach
Studiendesign Leitlinienlevel A oder B. Der zusammen-
fassende Befund muss lauten: Die Evidenzlage zu-
gunsten der Homdopathie ist gut. Die Behauptung
homdoopathische Globuli seien wirkungslose Zucker-
kiigelchen ist wissenschaftlich unhaltbar.

6. FAZIT

Eine konstant fortentwickelte und zunehmend ge-
forderte Erforschung dieser Wirksamkeiten und
Wirkungen kann ein modernes, evidenzbasiertes
Gesundheitssystem ermdglichen, das den Patienten
dient und den medizinischen Pluralismus ver-
wirklicht, wie ihn das Grundgesetz vorsieht. Auch
weil wichtige Fragen - insbesondere zu den zu-
grundeliegenden physikalischen Wirkmechanismen -
weiterhin offen sind, begreifen wir die Ergebnisse
der bisher verdffentlichten Studien als Fundament
fiir weitere Forschung. Auf dieses Fundament
evidenzbasierter Arbeiten gilt es aufzubauen.

Jede moderne, aufgeklarte Wissenschaft nimmt
auch Befunde zur Kenntnis, die bereits messbar,
aber noch nicht erklarbar sind.

Es ist diese Grundhaltung, die gute, evidenzbasierte
Forschung konstituiert und so langfristig den
wissenschaftlichen und den medizinischen Fort-
schritt ermoglicht.

Dieser Grundhaltung — egal welche Ergebnisse sie
zu Tage fordert — sehen wir uns in der Akademie
verpflichtet.
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