GESUNDHEIT AKTIV

DAS MAGAZIN #08/09 | SOMMER 2017

SCHWERPUNKT

VIELFALT

6 EURO

|
SCHUTZGEBUHR



Anzeigen

EDITORIAL

PARACELSUS KRANKENHAUS

Klinik fir Innere Medizin

»La multitude qui ne se réduit pas a lunité est confusion;
lunité qui ne dépend pas de la multitude est tyrannie.«

»Vielfalt, die nicht auf Einheit zurdckgent, ist Wirrwarr;
; Einheit, die nicht auf Vielfalt grundet, ist Tyrannei.«

?ei Uns
sind sjg
i ’Chtig !

ganzheitliche Medizin

Das Paracelsus-Krankenhaus ist eine moderne Klinik
fur ganzheitliche Medizin. Unser integratives
Therapiekonzept verknipft eine leitliniengerechte
Schulmedizin mit den ganzheitlichen Therapiever-
fahren moderner Anthroposophischer Medizin.
Uns geht es darum, nicht nur die Krankheit im
Menschen, sondern vor allem den Menschen in
der Krankheit zu sehen.

Unsere Schwerpunkte:

« Gastroenterologie (Magen-/Darm-Krankheiten,
Leber- und Galleleiden)

« Onkologie (Krebserkrankungen)

« Herz-Kreislauf-Erkrankungen
(Bluthochdruck, Herzschwache)

« Chronische Erkrankungen wie Rheuma,
Diabetes u.a.

Fur Patienten aller Kassen!

Paracelsus-Krankenhaus Unterlengenhardt e. V., Klinik far Innere Medizin
Burghaldenweg 60, 75378 Bad Liebenzell, Telefon (07052) 9250
www.paracelsus-krankenhaus.de
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Das Therapie- Kultur- und Urlaubszentrum
auf der sonnigen Vulkaninsel LANZAROTE

Belebende Klarheit atlantischen Lichts,

Erdkréfte des vulkanischen Untergrundes
regen Lebenskrifte an, stirken Gesundungsprozesse.

Menschliche Begegnung, Teilhabe an
kulturellen Veranstaltungen wirmen die Seele.

Ferien fiir alle, und ein reichhaltiges therapeutisches
Angebot fiir Menschen mit gesundheitlichen Problemen:

Das Centro

Ndhere Informationen zu unserem Therapie-
und Kurangebot finden Sie auf unserer Website:
www.centro-lanzarote.de

Telefon: 0034 928 512842 « Fax: 0034 928 512844
Email: info@centro-lanzarote.de
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Blaise Pascal (Mathematiker, Physiker und Philosoph, 1623-1662)

Liebe Leserinnen und Leser!

An vielen Beispielen aus dem alltaglichen Leben ist die Tendenz zu erkennen, unsere
Lebenswelten immer starker zu normieren und zu vereinheitlichen. Davon zeugen die
vielen Leitlinien in der Medizin, die eher als Vorschrift denn als Empfehlung missverstan-
den werden, ebenso wie sinnentleerte Erlasse aus der EU-Burokratie uber die Krummung
von Bananen und Gurken oder auch der Ruckgang der Sortenvielfalt bei Saatgut, Obst
und Gemuse. Je internationaler der Konsum, desto vereinheitlichter die Werbung — das
zeigt sich augenfallig auf Flughafen, Bahnhofen und in den Metropolen dieser Welt. Viel-
falt droht in zentralen Bereichen unseres Lebens dem Wahn zum Opfer zu fallen, immer

mehr standardisieren zu mussen und massentauglich vermarktbar zu machen.

Diese Gleichmacherei greift uns als Menschen in unserer Wurde an — auch und gerade
dort, wo wir auf individuellen, personlichen Pfaden unterwegs sind: wenn wir krank sind
oder wenn wir nach neuen Formen suchen, uns gesund zu erhalten, aber ebenso, wenn
es um die Vielfalt in unserem Alltagsleben geht.

Verschiedene Blicke auf das Thema Vielfalt lassen erahnen, was uns fehlen durfte, wenn
uns die standardisierte Realitat vollends im Griff haben wird: der politische Blick (Seite 8),
der wissenschaftliche (Seite 46), der arztliche (Seite 40), der familidr-gesellschaftliche
(Seite 20), und nicht zuletzt auch der Blick auf ein bahnbrechendes Projekt fur
mehr Transparenz im Arzt-Patienten-Verhaltnis (Seite 34) sowie ein neues Versorgungs-
modell in der Schweiz (Seite 28).

Dass ein australischer Regierungsbericht Uber Homoéopathie offenbar gefalscht wurde
(Seite 13), ist ein beredtes Beispiel daflr, mit welcher Skrupellosigkeit auf ideologisch
begrundeten Vorurteilen beharrt wird - frei nach dem Motto: Homd&opathie kann nicht
wirken, deshalb darf es auch keinen positiven Nachweis ihrer Wirksamkeit geben ...

GESUNDHEIT AKTIV, der Verein, dessen Namen diese Zeitschrift tragt, wird nicht mude
werden, die notwendige Vielfalt in unserer Gesellschaft und fur unser Gesundheits-
wesen zu leben und einzufordern — wie auch unser Forderungskatalog an die Politik zur
Gesundheit der Zukunft belegt (Seite 12).

In diesem Sinne wunschen wir Ihnen einen Sommer voll vielfaltiger Aus- und Einblicke!

"('; {\« I 9 /SN

Stefan Schmidt-Troschke
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8 RETTET DIE VIELFALT!

Es gibt viele Beispiele dafur, wie die
Vielfalt immer mehr eingeschrankt
wird: in der Medizin, in der Natur,
beim Saatgut oder auch im Bildungs-
bereich mit den weltweiten, durch
die OECD initiierten PISA-Tests.
Vielfalt ist heute ein kostbares Gut
geworden, das es zu verteidigen
und zu bewahren gilt, damit wir von
Glaubens-, Bildungs- und Gesund-
heitsdiktaturen verschont bleiben.
Ein Essay von Stefan Schmidt-
Troschke und Annette Bopp.

Beachten Sie in diesem Zusam-
menhang auf Seite 12 unsere
Forderungen an die Politik zur
Gesundheit der Zukunft!
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»IN DEM MOMENT, ALS ICH
BEREIT WAR, ES HINZUGEBEN,
BEKAM ICH MEIN LEBEN ZURUCK«

Eine Patientin berichtet Uber ihren au3ergewdhnlichen und
bemerkenswerten Weg, mit der Diagnose ,Hodgkin Lymphom”
fertigzuwerden. Thre Erfahrungen kénnen andere ermutigen, in
einer &hnlichen Situation den Mut zu haben, zu sich selbst und
den eigenen Uberzeugungen zu stehen.

AUFWACHSEN IN VIELFALT

Zwei homosexuelle Manner leben mit zwei Pflegekindern, eine
unkonventionelle Kinderliedermacherin engagiert sich in einer
Kreuzberger Grundschule. Zwei Beispiele fur ein vielfaltiges Mit-
einander im familidren und gesellschaftlichen Alltag.
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DER VIELFALTIGE BLICK
AUF DEN PATIENTEN

Seit 17 Jahren leistet das ,Dialogforum Plura-
lismus in der Medizin” einen wichtigen Beitrag
zur Verstandigung zwischen unterschiedlichen
Denk- und Praxisansatzen in der Medizin.

Ein Gesprach mit dem Grundungsmitglied

und Vorsitzenden des Sprecherkreises, Prof.

Dr. Peter F. Matthiessen, Uber die bisherigen
Erfahrungen und kunftigen Aufgaben.
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100 JAHRE ZUKUNFT
DIE MISTEL IN DER KREBSTHERAPIE

Eine Tagung am 21. Oktober in Berlin feiert
den 100. Geburtstag der Misteltherapie. Neun
Patientinnen und Patienten berichten uber
thre Erfahrungen mit dieser Behandlung.
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HERAUSFORDERUNG UND
NOTWENDIGKEIT

Vielfalt zeichnete schon immer gute Forschung
aus: Eine Frage unvoreingenommen von verschie-
denen Seiten beleuchten, analysieren und Konse-
quenzen daraus ableiten. Wie sieht es damit heute
aus? Vier Fragen an drei renommierte Wissen-
schaftler: Prof. Dr. Tobias Esch von der Universitat
Witten/Herdecke, Dr. Gunver Sophia Kienle und

Dr. Helmut Kiene vom Institut fur angewandte
Erkenntnistheorie und medizinische Methodologie
in Freiburg.
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BLICKFANG

GESUNDHEIT DER ZUKUNFT — UNSERE
FORDERUNGEN AN DIE POLITIK
FAKE-NEWS ZU GLOBULI?

MACH MAL PAUSE

GESUNDHEIT ENTSTEHT ZWISCHEN
MENSCHEN

MEHR TRANSPARENZ FUR PATIENTEN
MEHR SCHUTZ FUR MUTTER UND KIND
AKTUELLES

QUERGEDACHT

DAS PROJEKT ,FORSCHUNGSREISE
GESUNDHEITSWESEN"

LESETIPPS

VERLAGSVORSCHAU

VAXXED — EIN BRISANTER FILM UBER DIE
RISIKEN VON IMPFUNGEN
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Laut Statistik gibt es sie, die deutsche Durchschnittstamilie: Die Eltern sind verheiratet, beide berufstétig, zwei Kinder.

Die Familie wohnt in den eigenen vier Wanden, darin hat jedes Familienmitglied ca. 35 Quadratmeter zur Verfugung.

Soweit die Theorie. Die Praxis sieht etwas anders aus. Kinder wachsen heute in den unterschiedlichsten Zusammen-

hangen auf, mit beiden Eltern, mit nur einem Elternteil, in Patchworkfamilien mit Halbgeschwistern oder auch mit

zwel Muttern bzw. zwei Vatern. Kinder wohnen nicht alle in 100-Quadratemeter-Wohnungen, geschweige denn im

eigenen Haus. Sie fahren auch nicht regelmalfiig in die Ferien und lernen ein Instrument. Schon frih im Kindergarten

erfahren Kinder heute, dass es andere Kulturen gibt, dass nicht alle die gleiche Sprache sprechen, und dass man nur

mit Respekt und Toleranz weiterkommt. Kinder werden mit all diesen Verschiedenheiten prima fertig, wenn sie zu

Hause Liebe und Warme erfahren und ein Umfeld, das sie in ihrem Eigensein erkennt und fordert.

Im Folgenden zeigen wir zwei Beispiele fur ein Aufwachsen in Vielfalt: Zum einen ein Gesprach mit einem homo-

sexuellen Mann, der gemeinsam mit seinem Partner in Berlin zwei Pflegekinder grofRzieht und somit eine ,Regen-

bogenfamilie” gegrindet hat. Zum anderen ein Interview mit der Kinderliedermacherin Suli Puschban, die sich in

einer Grundschule in Berlin-Kreuzberg engagiert.

»ICH HAB" DREI PAPAS UND EINE MAMA«
VIELFALTIG LEBEN UND LIEBEN AM BEISPIEL EINER ,REGENBOGENFAMILIE"

Wahrend gleichgeschlechtlichen Paaren in vielen euro-
paischen Landern die gemeinschaftliche Adoption eines
nicht-leiblichen Kindes bereits erlaubt ist, hat in Deutsch-
land bisher immer nur einer der Partner das Recht, ein
nicht-leibliches Kind zu adoptieren.

Fur die Aufnahme von Pflegekindern hingegen kommen
Menschen in unterschiedlichen Lebens- und Familien-
formen in Frage, also auch homosexuelle Paare, Allein-
erziechende und Alleinstehende. Besonders wichtig bei
der Aufnahme eines Pflegekindes ist die psychische Be-
lastbarkeit der Pflegeeltern, denn Pflegekinder wurden oft
vernachlassigt, haben Gewalt und Missbrauch erfahren
und bedurfen so einer besonderen Aufmerksamkeit. In

Berlin-Neukdlln haben Martin und Stefan 2011 als erstes
gleichgeschlechtliches Paar das Pflegekind Paul zugespro-
chen bekommen. Inzwischen haben sie mit Tim noch ein
zweites bei sich aufgenommen. Wir sprachen mit Martin
Uber ihr vielfaltiges Familienleben.

Ihr habt Euch vor sechs Jahren entschieden, eine ,Regen-
bogenfamilie” zu grtiinden. Was bedeutet Dir das?

MARTIN: Familie ist fur mich in erster Linie Geborgen-
heit. Ein Nest, in das man gerne zuruckkommt, wo man
sich sicher fuhlt. Wo man liebt und geliebt wird, wo man
zusammen eine Zukunft aufbaut und sich unterstiutzend
fordert und fordert.

SCHWERPUNKT | VIELFALT

Was hat Euch damals zu dem Schritt veranlasst, ein Pflege-

kind aufzunehmen?

MARTIN: Wir safen zusammen und planten unseren
nachsten Urlaub. Dabei merkten wir beide gleichzeitig,
dass wir eigentlich mehr wollten als nur konsumieren. In
dieser Zeit sah ich eine Plakataktion vom Jugendamt, die
gerade ,Regenbogenfamilien’ suchten. Ich schlug Stefan
das vor, und er sagte ja. Wir haben einfach einen anderen
Sinn im Leben gesucht.

Wie lief der Prozess damals ab?

MARTIN: Es war ein sehr langes Auswahlverfahren. Fur
das Jugendamt war es grundsatzlich wichtig, dass das
Paar sich selbst und seine Zukunft mit Kind reflektiert. Das
Einzige, was im Auswahlverfahren ein grof3es Thema dar-
stellte, war unser Wunsch nach einem Jungen, da spiel-
ten dann Vorurteile doch noch eine Rolle. Wir fuhlten uns
aber insbesondere bei dem Thema Pubertat unsicher im
Umgang mit einem Madchen, wir meinten, uns fehle dazu
eine Frau mit ihrer eigenen weiblichen Erfahrung. Insge-
samt haben wir mit dem Jugendamt nur positive Erfah-
rungen gemacht.

Wie waren die Reaktionen in eurem Umfeld?

MARTIN: Nur positivl Unsere Eltern betrachten unsere
Pflegekinder wie leibliche Enkelkinder. Unsere Freunde
haben sich anfangs zwar gewundert, warum wir Restau-
rantbesuche eintauschen gegen Breichen kochen und
Schnuten abwischen, aber wir waren uns sicher, dass ein
Rinderfilet nicht so wichtig ist wie ein sattes Kindergesicht.
So platt kann man das sagen.

Welche Erfahrungen habt ihr mit Kita und Schule gemacht?

MARTIN: Nur gute. Obwohl die Kinder in der Schule an-
fangs schon sehr staunten, dass da beim Hinbringen und
Abholen zwei Papas angerannt kamen. Ich glaube, bei Paul
selbst war das nie ein Thema. Wenn Kinder gefragt haben,
wer denn jetzt der Papa sei, antwortete Paul: ,Beide”. Die
Kinder guckten dann uberrascht, woraufhin er noch ei-
nen draufsetzte: ,Ich hab noch mehr! Ich hab drei Papas
und eine Mama.” Daraufhin blieben die Kinder stehen, und
er ging einfach weiter. Er ist sehr stolz auf seine Regen-
bogenfamilie.

Drei Jahre spéter habt Ihr Euch dazu entschlossen, ein
zweites Pflegekind aufzunehmen: den dreijahrigen Tim..

MARTIN: Ja, wir wollten schon immer zwei Kinder ha-
ben. Als Paul dann gut bei uns angekommen war, haben
wir den nachsten Schritt gewagt und noch ein Kind dazu

aufgenommen.
Tim war da schon in psychiatrischer Behandlung?

MARTIN: Ja, er war in einer Tagesklinik, er ist auch jetzt
noch in kinderpsychiatrischer Behandlung. Die kdnnen
dort aber im Grunde nicht viel machen, sie kénnen dia-
gnostizieren und befunden, und sie wollen tausend Tests
machen. Diese Tests haben wir jetzt allerdings abgebro-
chen. Das Kind braucht Ruhe. Wir werden erst wieder
einen Test machen, wenn es um die Einschulung geht.

Was ftir eine Prognose hatte denn Tim damals?

MARTIN: Die schlimmstmadgliche: Man hat uns gesagt, es
sei nicht sicher, ob er Uberhaupt denken kann. Sie haben
nicht gesagt, er sei geistig behindert, aber ,nicht denken
kénnen” ist ja eher noch mehr als das. Sie sagten uns, er
wurde nie sprechen und bis zur Pubertat nicht allein zur
Toilette gehen k&nnen. Daruber waren wir naturlich erst-
mal entsetzt. Stefan und ich glaubten aber nicht an diese
Prognosen. Wir kannten Tim damals schon, und heute
wissen wir, dass er seinerzeit von der Mitarbeiterin des Ju-
gendamtes so positioniert wurde, damit wir auf ihn auf-

merksam werden.
Wie hat er sich seither entwickelt?

MARTIN: Super! Er hat zwar noch sozial-emotionale Sto-
rungen, und wenn er spricht, versteht man ihn schwer.
Aber sein Wortschatz ist inzwischen riesengrof3, er fangt
jetzt auch an, grammatikalisch richtig zu sprechen. Er ist
fast trocken, er hat gelermnt, Fahrrad zu fahren, dabei ist er
gerade mal finf Jahre alt. Die Arzte sagen, es seien alle
Erwartungen uUbertroffen worden, sie hatten das nicht zu
hoffen gewagt. Das ist naturlich ein schénes Feedback
fur unsere Arbeit, wir scheinen den richtigen Weg zu
gehen. Die Kita wirkt dabei auch sehr unterstutzend. Er be-
sucht eine kleine anthroposophische Einrichtung mit etwa
40 bis 45 Kindern mit unterschiedlichen Beeintrachtigun-
gen, das Thomas-Haus in Berlin-Zehlendorf. Im Schnitt
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