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Was derzeit passiert — Teil 4

Die Dusseldorfer Erklarung — Initiative ganzheitliche Gesundheitspolitik

Uber massive Behinderungen, vielfiltige Widerstinde, sogar iible Nachrede, die die
Naturheilkunde im Aligemeinen und die Complementdrmedizin im Besonderen zu er-
tragen haben, muss in dieser Zeitschrift und an dieser Stelle eigentlich kein Wort
mehr verloren werden. Gibt es doch keinen Heilpraktiker, keinen naturheilkundlich
orientierten Arzt oder Zahnarzt, auch kein entsprechendes Fachmagazin, der oder
das nicht tagtaglich in indirekter, subtiler, aber auch in duBerst direkter Form die Er-
fahrung machen muss, dass in unserer Gesellschaft zwei Entwicklungen diametral
auseinanderlaufen. Nimmt doch in der Bevilkerung das Vertrauen in eine ganzheit-
liche, auf den Erhalt unserer natiirlichen Ressourcen und der iiber Jahrtausende ge-
wachsenen Erfahrungsmedizin proportional zu, genauso wie das Vertrauen entspre-
chend abnimmt, dass die ganz zweifellos auf iiberragenden Forschungsergebnissen
aufbauende sogenannte Schulmedizin sich wirklich noch den legitimen Interessen
des Einzelnen in adaquater Form geniigend zuwenden kdnne.

CO’MED hat sich dennoch stets einer einsei-
tigen Verteufelung der sogenannten Schul-
medizin widersetzt, hat sich immer als Brii-
ckenbauer verstanden. Hat im Sinne einer
wirklich ganzheitlichen Medizin im wohlver-
standenen Interesse des Gemeinwesens fiir
Kooperation pladiert, fiir eine effektive inte-
grative, sich gegenseitig erganzende, alle vor-
handenen Ressourcen sinnvoll nutzende Me-
dizin. Keine Frage, dass es auch weiterhin gilt,
diese Vision mit Macht anzustreben.

Mit Macht? Visionare laufen dort Gefahr, zu
Scharlatanen zu werden, wo sie die Boden-
haftung verlieren. Wo unrealistische Visionen
Entwicklungen eher bremsen als fordern. Sie
kennen den ,Witz“, der eher eine hier thema-
tisch passende Metapher ist? Da tritt der Ele-
fant aus Versehen auf eine Maus und versenkt
sie tief in der zum Gliick fir die Maus weichen
Erde. Als er die solchermaBen Gepeinigte mit
dem Riussel aus dieser wenig komfortablen
Lage befreit und sich bei der Maus entschul-
digen will, entgegnet diese generos: ,Das
macht doch nichts, das hatte mir doch auch
passieren konnen“. Die Rollenverteilung in die-
ser Metapher muss ich nicht aufdréseln. Nur,
dass die vorherrschende Medizin und deren
Forderer beim Versenken der Ganzheitsme-
dizin in der Regel weniger nett reagieren.

Keine Frage. Wir leben in einem System, das
auf Konkurrenz aufbaut. Auf Wettbewerb, der
in einem fairen Miteinanderumgehen Ent-
wicklungen freisetzt, Synergien ermoglicht
und Mehrwert schaffen kann. Wettbewerb
setzt aber unabdingbar das freie Spiel der Kraf-
te voraus. Wo der Goliath unter anderem mit
dem Mittel der Abmahnung und damit der Ein-
schiichterung und letztendlich des wirt-
schaftlichen Exitus” dieses Kraftemessen des
Davids mit ihm im Ansatz verhindert, da
Lherrscht” Wettbewerbsverzerrung in hochs-
ter Potenz. Weil Goliath einseitig iber den Zu-

gang zu den knappen Ressourcen der vor-
herrschenden Forschung und Lehre verfigt,
weil er iber diesen Hebel die Paradigmen, die
sich (iber einen auBerst fragwiirdigen gesell-
schaftlichen Konsens legitimieren, genauso
einseitig verbindlich und damit justiziabel fest-
legt, sind die anerkannten Spielregeln des fai-
ren Wettbewerbs auBer Kraft gesetzt. Und das
erstaunlicherweise genau in dem Sektor, der
jeden Biirger und jede Birgerin dieses Lan-
des hochst personlich betrifft. In den in 2008
263 Milliarden Euro investiert wurden, 3.210
Euro pro Biirger.

Doch wo ist der groBe Aufschrei, das Skan-
dalisieren dieses Skandals, dass sich zum Bei-
spiel finanziell weniger gut gestellte Bevolke-
rungsgruppen naturheilkundliche bzw. nicht
verschreibungspflichtige Arzneimittel trotz die-
ses Rekordbudgets nicht mehr oder nur im-
mer schwerer leisten konnen? Wo ist das auf
die Barrikaden Gehen zu registrieren? Da strei-
ken mit groBer offentlicher Beachtung baye-
rische und andere niedergelassene Arzte
sowie an anderen Orten die Assistenzarzte
fiir ihre wirtschaftliche
Unabhéangigkeit. Und er-
zielen zumindest beacht-
liche Teilerfolge. Doch wo
skandalisieren die Legio-
nen der Naturheilkunde
das tagtaglich beklagte,
hier nur ansatzweise be-
schriebene Ubel? Erkenn-
bar, pointiert, entspre-
chende gesellschaftliche
Entwicklungen beschrei-
bend und beklagend? Und
anklagend?

Oft genug sind es einige
wenige, die eine Initial-
ziindung geben, die dann
Entwicklungen in Gang

setzen. Ganzheitlich energetisch denkende
Menschen wissen das. Der Vorsitzende der
EFN (European Federation for Naturopathy
e.V.), Peter Abels, scheint derzeit die Speer-
spitze und Hoffnung einer Entwicklung zu
sein, die noch (?) auf sehr schmalem Grad ba-
lanciert. CO'MED berichtete bereits mit dem
Artikel ,Parlamentarischer Abend in der Par-
lamentarischen Gesellschaft und dem dazu-
gehorigen Kommentar ,Was derzeit passiert,
Teil 3“ in 10/2008 dariiber, dass es Peter
Abels immerhin geschafft hatte, die damali-
ge parlamentarische Staatssekretarin bei der
Bundesministerin fiir Gesundheit, Marion Cas-
pers-Merk, an den Tisch der Ganzheitsmedi-
zin zu bringen. Nun hat er in ,seinem* Bun-
desland Nordrhein-Westfalen zu einem wei-
teren Streich zugunsten der Naturheilkunde
ausgeholt. Weist darauf hin, dass erst nach
der Herausnahme naturheilkundlicher Arz-
neimittel aus der Erstattung in 2004 die Aus-
gabenentwicklung der erstattungsfahigen Arz-
neimittel explodierte. Und gibt damit dem
derzeitigen Gesundheitsminister einen wich-
tigen Wink zum effizienten Losen seiner Haus-
aufgaben.

Im Marz 2009 eroffnete Peter Abels im Biind-
nis mit Barbara Steffens, MdL NRW, Biindnis
90 / Die Griinen, den ,Start eines bundes-
weiten Biindnisses fiir den Wechsel im Ge-
sundheitssystem®”. Die MdL's NRW Heike Geb-
hard, SPD und Olaf Lehne, CDU stimmten
dem Gedanken einer ganzheitlichen Gesund-
heitsversorgung und damit einer diesbezigli-
chen Arbeitsgruppe zu. (Nebenbei: lediglich
die FDP, die Partei des amtierenden Gesund-
heitsministers, beteiligte sich nicht an dieser
Plattform, der Vertreter der CDU stieg spater
ohne Angabe von Griinden aus).

Abb. 1 (Foto Volkmar Schwabe)
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Dennoch wurde als Ergebnis intensiver Dis-
kussionen im NRW-Landtag von einer inter-
disziplinaren Arbeitsgruppe die Diisseldor-
fer Erkldrung erarbeitet, die allen Interes-
sierten, zunachstin NRW, ein Instrumentarium
an die Hand geben soll, sich aktiv an dem
Kampf flir eine integrative Medizin einzusetzen.
Fiir eine Gesundheitsvorsorge, die in eigener
und auch sozialer Verantwortung liegt, die den
Menschen als Individuum anerkennt, die auf
gleicher Ebene mit naturwissenschaftlichen
Erkenntnissen verankert ist und Methoden-
und Therapievielfalt sichert in einem sozialen
System, in dem sich informierte Patienten frei
daflir entscheiden konnen, was sie als das Bes-
te fiir sich erachten.

Peter Abels hat mit seiner EFN ein weiteres Zei-
chen gesetzt, indem er das Ergebnis der Ar-
beitsgruppe, die Disseldorfer Erklarung, im
Rahmen der Eroffnungsveranstaltung der CAM,
der europaischen Fachmesse fiir komplemen-
tare und integrative Medizin in Diisseldorf vor-
stellte. Die CAM ist namlich selbst ein gutes Bei-
spiel fiir beginnende Vernetzungen in der Na-
turheilkunde. Umfasst sie doch mittlerweile ne-
ben den im Planungsausschuss beteiligten
Verbanden wie dem genannten EFN die Ko-
operation deutscher Heilpraktikerverbande e.V.
(KDH) und den Bund deutscher Heilpraktiker e.V.
(BDH), den (27.) Deutschen Heilpraktikertag ge-
nauso wie den Deutschen (Arzte-Kongress fiir
komplementare und integrative Medizin (CIM),
den (9.) Deutschen Praventologen Kongress so-
wie das (4.) Diisseldorfer Symposium fiir Bio-
logische Krebsmedizin.

GleichermaBen interdisziplinar wie integrativ
hat Peter Abels auch die Arbeitsgruppe zu-
sammengesetzt, die als vorlaufiges Ergebnis
ihres Briitens um die Integrative Medizin die
Disseldorfer Erklarung auf der CAM vortrug.
Neben Peter Abels waren das Maria Klein-
Schmeink als Vertreterin von Dr. Barbara
Steffens, beide MdL NRW (Biindnis 90 / Die
Griinen), Heike Gebhard, MdL NRW, (SPD),
Dr. med. Ellis Huber, den CO'MED-Leserin-
nen und Leser von seinem bemerkenswerten
Vortrag auf dem CO'MED-Congress und seinen
Beitragen in CO'MED kennen, Dr. Peter-Han-
sen Volkmann, ebenfalls den CO'MED-Inte-
ressierten kein Unbekannter, sowie Waldemar
Radtke als (inoffizieller) Vertreter einer groBen
Krankenkasse, Armin Jacoby von der Firma
Heel und Axel Grieben von H.K.P. Pharma.
Guntram Schneider vom DGB NRW musste
sich kurzfristig entschuldigen, lieB aber aus-
richten, dass der DGB NRW diese Erklarung
ausdriicklich unterst(tzt.

Setzen Sie ein Zeichen!

Schreiben Sie an:

EFN - European Federation for Naturopa-
thy, HauptstraBe 108, 50226 Frechen

Ich unterstiitze die Disseldorfer Erklarung
—Initiative ganzheitliche Gesundheitspolitik

PRAAMBEL

Die sich verdndernden Lebens-, Arbeits- und Freizeitbedingungen haben entscheidenden Einfluss auf die Gesundheit.
Die Art und Weise, wie eine Gesellschaft die Arbeit, die Arbeitsbedingungen und die Freizeit organisiert, solite eine
Quelie der Gesundheit und nicht der Krankheit sein. Gesundheitsférderung schafft sichere, anregende, befriedigende
und angenehme Arbeits - und Lebensbedingungen. Eine systematische Erfassung der gesundheitlichen Folgen
unserer sich rasch wandelnden Umwelt - insbesondere in den Bereichen Technologie, Arbeitswelt, Energieproduktion
und Stadtentwicklung - ist von essentieller Bedeutung und erfordert aktives Handeln zugunsten der Sicherstellung
eines positiven Einflusses auf die Gesundheit der Offentlichkeit. Jede Strategie zur Gesundheitsférderung muss den
Schutz der natiirlichen und sozialen Umwelt sowie die Erhaltung der vorhandenen natiirlichen Ressourcen mit zu
ihrem Thema machen.

(Ottawa-Charta 1986)

1. Gesundheitsvorsorge muss sowohl in eigener als auch in sozialer Verantwortung liegen. Das Verhalten der
Blrgerinnen und Birger ist fir ihre Gesundheit ebenso wichtig wie die Verhaltnisse unter denen sie leben. Soziale
Ausgrenzung und Armmut sind heute bedeutsame Gesundheitsgefahren. Deshalb sind soziale Integration,
Chancengleicheit. Bildung, gesunde, unbelastete Nahrung und berufliche Teilhabe von entscheidender Bedeutung.

2. Moderne Gesundheitsversorgung muss den Menschen als Individuum anerkennen, vernetzt und (ber
Finanzierungsgrenzen hinweg arbeiten. Berufsstandische Rivalititen sollen durch interdisziplinare Teams abgelost
werden und regionale Versorgungsnetze sollen die Aufgabe der Gesundheitsférderung in den Stidten und Dérfern
Ubernehmen. Der zentrale Ort fir die Entwicklung gesunder Lebensrdume ist die Kommune. Ziel 6rtlicher
Gesundheitspolitik muss es sein, eine gemeindenahe, leicht zugangliche, gute und vemetzte Versorgung aller
Bevolkerungsgruppen in allen Regionen sicherzustellen. Der Mensch soll dabei ganzheitlich betrachtet werden, damit
Ursachen behoben statt nur Syptome bekampft werden.

3. Integrative Medizin zum Wohle der Bevolkerung muss gleichberechtigt auf naturwissenschaftlichen
Erkenntnissen und Erfahrungsmedizin basieren. Methoden- und Therapievielfalt miissen dabei beriicksichtigt
werden. Dabei durfen schulmedizinische Bewertungsverfahren nicht naturheilkundlichen Verfahren aufgezwungen
werden, sondern es sollen eigene Wirksamkeitsnachweise erbracht werden. Es muss sichergestellt werden, dass auch
finanziell nicht gut gestellte Blrger und Birgerinnen in der Gesundheitsversorgung Zugang zu naturheilkundlichen
Therapien und Arzneimitteln haben missen.

4. Der Staat hat die Aufgabe die Rahmenbedingungen fiir Gesundheitserziehung, Pravention, Kuration,
Rehabilitation. Pflege und Finanzierung zu gewahrleisten ohne in die individuelle Behandlung einzugreifen. Die
Institutionen wie Leistungserbringer, Krankenkassen, Krankenhduser, Pflegeeinrichtungen sollen in diesem
Rahmen Angebote vorhalten. Die informierte Patientin und der informierte Patient miissen sich frei entscheiden
konnen. Die Birgerinnen und Blrger stehen im Mittelpunkt der Rahmenbedingungen und die Angebote der Institutionen
richten sich ausschlielich an den Bedurfnissen der Versicherten aus. Patientenorientierte Anreize férdern dabei
Gesundheitsvorsorge und -versorgung.

5. Der Staat muss bei den Ausbildungsgéngen in den Gesundheitsberufen sicherstellen, dass die Kompetenzen und
das Wissen zu ganzheitlichen Ansitzen vermittelt werden. Naturheilkunde und Komplementdrmedizin missen
Eingang in alle schulmedizinischen Ausbildungsgénge finden. Forschungsgelder miissen verstarkt auch flr
komplementdrmedizinische Bereich eingesetzt werden.

Abb. 2: Diisseldorfer Erkldrung - Initiative ganzheitliche Gesundheitspolitik

Mein Fazit

Das ist wieder einmal ein erster Schritt, den
Peter Abels mit der Diisseldorfer Erklarung
wagt. Kompliment dafiir. Sicher ist dieser
Schritt nicht so spektakular wie der von Neil
Armstrong am 20. Juli 1969. Aber mit der
Chance, dass der Nutzen fiir die direkt be-
troffene Menschheit ungleich groBer sein konn-
te. Wenn das Credo: ,Gesundheit ist unser
hochstes Gut” nichtimmer mehr zur Farce ver-
kommen soll, bei der die Gewinner immer die
Falschen sind. Weil die Patienten immer mehr
die Verlierer sind in diesem Verteilungskampf
um Macht und Moneten.

Natiirlich ist die Disseldorfer Erklarung ein
Kompromisspapier, dem man bei jedem Satz
anmerkt, dass so lange daran gefeilt wurde,
bis alle Ecken und Kanten abgerundet waren.
Da waren die Beitrage der Arbeitsgruppen-Teil-
nehmer/innen in Diisseldorf schon viel hand-
fester, da ist die Langform der Erklarung, die
sich erstaunlicherweise Kurzform nennt, schon
viel deutlicher (offensichtlich gibt es noch eine
echte Langform, die ich nicht kenne. Lassen
Sie sich bei vertieftem Interesse die Langform
von der EFN schicken). Und tragt unverkenn-
bar die ohnehinimmer erfreulich klare und deut-
liche Sprache des von mir sehr respektierten
Dr. Ellis Huber. Natirlich ist die Zusammen-

setzung einer solchen interdisziplinaren Ar-
beitsgruppe immer auch ein Kompromiss. So
ware die Beteiligung der complementarmedi-
zinischen Fachmedien, die ja eine wichtige Rol-
le beim Transport der Erklarung zu spielen ha-
ben, sicher wiinschenswert. Andererseits ist
das vielleicht auch eine berechtigte Ohrfeige,
weil diese Presse sich ebenfalls langst mit die-
ser Nische, in die die integrative Medizin schon
lange und hochst erfolgreich gedrangt wurde,
arrangiert zu haben scheint. Auch CO'MED ak-
zeptiert durchaus selbstkritisch diese unaus-
gesprochene, aber berechtigte Schelte.

Und da sind last, but not least die Standesor-
ganisationen der naturheilkundlich orientier-
ten Arzte und der Heilpraktiker, denen es in
der Regel alle mal wichtiger ist, die eigene Or-
ganisation zu starken, als den gemeinsamen
und sehr solidarischen ,,Zug nach Berlin“ zu or-
ganisieren. Im lbertragenen Sinne gemeint.

Es gibt viel zu tun. Die Diisseldorfer Erklarung
und die CAM mitihrer integrativen Absicht sind
ein Ansatz. Danken wir Peter Abels, dass er
wieder den Mut und die Kraft fiir einen weite-
ren ersten Schritt aufgebracht hat.

Aber lassen wir es nicht dabei!
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