Sehr geehrte, liebe Leserinnen und Leser
des ,,Bauchredner”,

Komplementar-
«* medizin und

Naturheilkunde

. | sind in aller Munde

Dies trifft auch und gerade fur Betroffene
mit chronisch entzindlichen Darmer-
krankungen (CED) zu. Uber 50 Prozent
aller Patienten mit CED haben schon
eigene Erfahrungen mit naturheilkund-
lichen oder komplementdrmedizinischen
Therapieverfahren gemacht. Die meisten
haben dabei schon mehr als ein Verfah-
ren angewandt. Als GrUnde hierfUr wer-
den vor allem die Suche nach der opti-
malen Therapieeinstellung, ein ganzheit-
licher Therapieansatz und die Stérkung
der Eigenaktivitdt und der Eigenverant-
wortung genannt. Aber auch Nebenwir-
kungen oder Erfolglosigkeit der konventi-
onellen Therapie sind als Beweggriunde
von Bedeutung. In einer Befragung von
1000 CED-Patienten in Deutschland gaben
80 Prozent der Befragten an, dass Sie in
Zukunft ein naturheilkundliches/komple-
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mentdrmedizinisches Therapieverfah-
ren anwenden werden (Langhorst et al.
2005).

Komplementdr und alternativ
Es gibt keine allgemein akzeptierte Defini-

tion von komplementdren und alternati-
ven Therapieverfahren. Der Begriff

.Komplementdrmedizinisches Verfahren”

beinhaltet, dass die angewandten
Behandlungsmethoden als Ergdnzung zu
konventionellen Standardtherapien ver-
standen werden. Die Bezeichnung ,Alter-
natives Therapieverfahren” spiegelt in
der Regel nicht die Ubliche Anwendungs-
situation wieder, da komplementdr-
medizinische/naturheilkundliche The-
rapien keinesfalls ein Selbstversténdnis
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beinhalten, ausschlieBlich alternativ zur
konventionellen Therapie angewandt zu
werden.

Die angloamerikanische Literatur
unterscheidet weniger in alternativ und
komplementdr und verwendet den
gemeinsamen Terminus ,Complemen-
tary and Alternative Medicine” (= CAM),
der sich inzwischen international weit-
gehend durchgesetzt hat. Das ,National
Institute of Health” (NIH) in den USA, das
im Bereich der Medizin weltweit groBte
unabhdngige Institut zur Forschungsfér-
derung, definierte CAM 2004 als ,eine
Gruppe diverser medizinischer und
Gesundheitssysteme sowie Praktiken und
Produkte, die aktuell nicht als Bestandteil
der konventionellen Medizin angesehen
werden”.

Komplementdre und
naturheilkundliche Verfahren

Komplementdre und naturheilkundliche
Verfahren kénnen in Therapieuntergrup-
pen gegliedert werden. Im mitteleuropd-
ischen Raum werden entsprechend der
Definition der Fachgesellschaften (ESCNM,
DGNHK) und der drztlichen Weiterbil-
dungsordnung in Deutschland die klas-
sischen und die erweiterten Naturheilver-
fahren unterschieden:

Klassische Naturheilverfahren

» Hydrotherapie, Balneotherapie,
Thermotherapie, Elektrotherapie

» Bewegungstherapie, Manuelle
Therapie, Massage, Physiotherapie,
(auch Verfahren wie Feldenkrais,
Yoga, Alexander-Technik, Hatha Yoga,
Thai Chiu.a.)
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» Phytotherapie

» Erndhrungstherapie und Heilfasten-
therapie

» Ordnungstherapie,
Mind-Body-Verfahren

Erweiterte Verfahren

» Neuraltherapie,

P Osteopathie

» Akupunktur und traditionelle
Chinesische Medizin

) ,Ausleitende” oder ,ableitende”
Verfahren (Schrépfen; Blutegel u.a.)

Homoopathie und Anthroposophische
Medizin gelten als eigensténdige Thera-
pierichtungen.

Integrative Medizin

Die Therapie einer CED sollte in erster Linie
konventionell leitlinienorientiert gestaltet
werden. Die Besonderheit der naturheil-
kundlichen/komplementdrmedizinischen
Settings lasst sich aber Uber das Selbst-
versténdnis der integrativen Medizin
erkldren, d.h. der an den Bedurfnissen
des Individuums ausgerichteten Kombi-
nation der konventionellen Standardthe-
rapie mit Methoden der Komplementar-
medizin. Das explizite Ziel der integrativen
Medizin ist es, den Patienten mit seinen
Beschwerden in seiner Gesamtheit zu ver-
stehen und zu behandeln.

Komplementdrmedizin und CED
Im aktuellen Bauchredner mdochten wir

lhnen nun einen differenzierten Uberblick
zum Thema Komplementdrmedizin in der
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Behandlung von chronisch entzindlichen
Darmerkrankungen geben.

In den Beitrdgen zu den Themen
LErndhrung” (Frau Bosmann), ,Hydrothera-
pie” (Frau Zobjek und Herr Rampp), ,Phyto-
therapie” (Herr Langhorst) und ,Naturheil-
kundliche Ordnungstherapie/Mind-Body-
Medizin” (Frau Paul, Herr Langhorst und
Herr Dobos) wird Ihnen die Bedeutung der
Saulen der klassischen Naturheilkunde
in der Therapie chronisch entzindlicher
Darmerkrankungen von Mitarbeitern des
Lehrstuhls fir Naturheilkunde der Uni-
versitdt Duisburg-Essen in konkreter und
praktischer Form vorgestellt.

In den Beitréigen zu ,Homoopathie”
(Frau Lochbrunner), ,Traditionelle Chine-
sische Medizin” (Frau Joos) und ,Anthro-
posophische Medizin” (Herr Matthes) stel-
len Ihnen ausgewiesene Experten weitere
Medizinsysteme, deren Philosophie und
therapeutische Mdglichkeiten in der The-
rapie chronisch entzindlicher Darmer-
krankungen dar. Im Beitrag ,AuBensei-
terverfahren und alternative Therapien
bei CED” fOhrt Herr Matthes in unkonven-
tionelle Therapieverfahren ein, die als
nicht anerkannt und/oder wissenschaft-
lich Gberprift gelten.

Herr Jantschek gibt Einblicke in psycho-
soziale Aspekte und Psychotherapie bei
Colitis ulcerosa und Morbus Crohn. Frau
Conrad stellt in lhrem Beitrag ,Anwen-
dung von Komplementar- bzw. Alterna-
tivmedizin bei Patientinnen/Patienten mit
CED in Deutschland”, die Ergebnisse einer
im Auftrag und in enger Zusammenarbeit
mit der DCCV durchgefUhrten Studie vor
und Frau Eckert gibt eine Ubersicht zur
Verwendung komplementdrer und alter-
nativer Medizin in der Kinderheilkunde.
In seinem Beitrag ,Komplementdrmedi-
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zin aus Betroffenensicht” beschreibt Herr
Franzen sehr anschaulich und mit vie-
len personlichen Eindricken und Anmer-
kungen, was die Komplementdrmedizin
fur jeden Einzelnen bedeuten kann.

Erfahrungs- und
evidenzbasierte Medizin

In ihrem Beitrag zu ,wissenschaftlichen
Grundlagen” geben Frau Musial und
Herr LOdtke schlieBlich Antworten auf
die Frage, wie man komplementdrme-
dizinische Verfahren in ihrer Wirksamkeit
erforschen kann. Zum Uberwiegenden
Teil der komplementdren Therapieformen
wurden bisher keine oder nur wenige Stu-
dien zum Einsatz bei Patienten mit chro-
nisch entzOndlichen Darmerkrankungen
durchgefihrt. Die Naturheilkunde hat sich
Uber viele Jahre als eine Erfahrungsmedi-
zin verstanden, deren wissenschaftliche
Untersuchung aus methodischen Grin-
den schwierig erschien. Entsprechend
waren Forschungsinteresse und Forde-
rungsmaoglichkeiten gering und die For-
schungsprésenz der Naturheilkunde ist
jung.

Umso héher ist die Initiative der DCCV
zu bewerten, die durch das in den letz-
ten Jahren wiederholt vergebene Stipen-
dium Komplementdrmedizin immer wie-
der Impulse fur diesen Forschungsbereich
gegeben hat. Unter den oben genann-
ten Autoren sind Stipendiaten der DCCV,
deren Forschungsaktivitéten im Bereich
der Komplementdrmedizin auch durch
die Unterstitzung der DCCV ermdglicht
wurden. Im Beitrag ,Neuroendokrine und
Immunologische Reaktionen auf akute
psychologische Stressbelastung bei Pati-
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Priv.-Doz. Dr. med. Jost Langhorst
ist Facharzt fir Innere Medizin und
Gastroenterologie, Naturheilkunde und
Psychotherapie. Er ist Leiter der Arbeitsgruppe
Integrative Gastroenterologie am Lehrstuhl
fir Naturheilkunde der Universitdt Duisburg-
Essen und Oberarzt der Inneren Medizin V.
Naturheilkunde und Integrative Medizin
an den Kliniken Essen-Mitte. FUr seine
Forschungsarbeit wurde er mit mehreren
Stipendien der DCCV ausgezeichnet.
Er ist Beiratssprecher der DCCV
fir den Bereich Komplementédrmedizin.

E-Mail: Jost.langhorst@gmx.de
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entinnen mit Colitis ulcerosa” stelle ich
die Ergebnisse des im Rahmen des For-
schungsstipendium 2005 — Komplemen-
tarmedizin und Gesundheitswissen-
schaften bei chronisch entzindlichen
Darmerkrankungen - durch die DCCV
geférderten Projektes vor.

Komplementdrmedizin
und Naturheilkunde sind in
aller Munde

Dieser Eindruck wird auch dadurch bestd-
tigt, dass derzeit an der gro3en und renom-
mierten Berliner Universitdt Charité meh-
rere Professuren und an der Privatuniversi-
tat Witten-Herdecke ein Lehrstuhl for Natur-
heilkunde und Komplementdrmedizin ein-
gerichtet werden sollen. Um aber die Natur-
heilkunde und Komplementdrmedizin wei-
ter in Krankenversorgung, Forschung und
Lehre fUr die Therapie chronisch entzind-
licher Darmerkrankungen zu etablieren, ist
die Arbeit der DCCV unverzichtbar.

Ich winsche mir, dass es uns in Zusam-
menarbeit mit der Redaktion des ,Bauch-
redners” gelungenist, eininteressantes und
attraktives Heft zum Thema Komplemen-
tdrmedizin zusammenzustellen, in dem
AnstoBe gegeben werden, wie das Poten-
tial und die Grenzen dieser Therapieverfah-
ren zu bewerten sind, wie die Eigenaktivi-
tat und die Eigenverantwortung der Betrof-
fenen weiter gestdrkt werden und wie die
Perspektive fUr einen integrativen und ganz-
heitlichen Therapieansatz eine konkrete
Form annehmen kann.

Stellvertretend fur alle Autoren winsche
ich Ihnen viel SpaB bei der Lektire und
freue mich auf Ihre Reaktionen und Anre-
gungen.

Priv.-Doz. Dr. med. Jost Langhorst

P.S.: FUr diejenigen von Ihnen, bei denen wir Interesse fir das Thema geweckt haben
oder bestehendes Interesse vertiefen konnten, werden wir im Februar 2009 bei uns
im Ruhrgebiet ein bundesweites Arzt-Patienten-Seminar zum Thema ,Naturheilkunde
und Komplementdrmedizin bei chronisch entzindlichen Darmerkrankungen” veran-
stalten, zu dem wir Sie schon jetzt herzlich einladen méchten.
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