Gegenwart und Zukunft der Krebstherapie

Die Selbstheilungskrifte

nicht unterschitzen!

Naturarzt-Interview mit Dr. med. Gyorgy Irmey

Der grof3e Durchbruch in der Krebsbehandlung wurde in den vergange-
nen 20 Jahren hdufig angekiindigt und gelang doch nie. Es gibt nach
wie vor keine Therapie, die dieser Geifdel den Schrecken nimmt und
selbst bei fortgeschrittenen Erkrankungsstadien Heilung garantieren
konnte. Dieses Urteil betrifft auch die ,,biologische Krebsmedizin”.
Durch sie allein Krebs heilen zu wollen, wdire vermessen. Andererseits
zeigen mittlerweile viele Studien, daf biologische Heilverfahren die
Uberlebenszeit verlingern helfen und die Uberlebensrate steigern. Chef-
redakteur Dr. med. Rainer Matejka sprach mit Dr. med. Gyorgy Irmey,
dem drztlichen Direktor der Gesellschaft fiir Biologische Krebsabwehr.

Neuere Untersuchungen schei-

nen darauf hinzudeuten, dafd die

@® Lebenserwartung bei Krebs in

den letzten Jahren zugenommen hat

- nicht nur wegen effektiverer Friiher-

kennung, sondern wegen komplexe-

rer und gezielterer Behandlungsstra-

tegien. Wiirden Sie dieser Aussage zu-
stimmen?

Nur zum Teil. Die effektivere Friiher-
kennung bedeutet ja nicht in jedem Fall
verbesserte Heilungschancen, sondern
hédufig einen verldngerten Leidensweg:
Der Patient erhilt frither die Diagnose —
und stirbt doch etwa zum gleichen Zeit-
punkt. Denn auch bei zeitiger Diagnose
wird er oft individuell nicht richtig be-
handelt.

Zu den Verbesserungen: Erstens konnen
durch die rasante Entwicklung der Tech-
nik einige operative Eingriffe gezielter,
schonender und mit weniger Neben-
wirkungen ausgefiihrt werden als vor 20
Jahren. Zweitens haben einige Erkran-
kungen des blutbildenden Systems
(Leukdmien) vor allem im Kindesalter
aufgrund komplexer Therapien eine
deutlich bessere Prognose als friiher.
Doch bei der tiberwiegenden Mehrzahl
der Krebserkrankungen, den soliden Tu-
moren, das heif$t allen Krebserkrankun-
gen der Organe, sind in der konventio-
nellen Medizin im Grunde genommen
kaum Fortschritte zu verzeichnen. Neue
Strategien der Chemotherapie, der Be-
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handlung mit Interferonen, Interleukin,
Antikorpern wie auch gentechnische
Verfahren erfiillen nicht die in sie ge-
setzten Erwartungen.

Dennoch kann fiir den einzelnen Pati-
enten die Prognose deutlich besser als
frither sein, da immer mehr Menschen
erkennen, daf sie selbst einen Beitrag
zur Gesundung leisten konnen.

Wurden in den 80er Jahren Ver-
anstaltungen iiber alternative
@® Krebsmethoden durchgefiihrt,
gab es jedesmal einen Besucheran-
sturm. Ich habe den Eindruck, dafd
Krebsthemen im Interesse der Offent-
lichkeit in den letzten Jahren deutlich
nachgelassen haben.

Da das Thema Krebs in allen Medien —
vor allem auch im Internet — viel be-
handelt wird, kann es sein, daf} einzel-
ne Veranstaltungen durch die Vielfalt
des Angebotes leiden. Krebskranke sind
aber weiterhin auf der Suche nach Lo6-
sungen. Ihre Bereitschaft und die Ihrer
Angehorigen, sich umfassend zu infor-
mieren, nimmt insgesamt zu; auch die
Bereitschaft, auflergewodhnliche Wege zu
gehen, sich eingehender mit der Er-
krankung auseinander zu setzen und der
Prognose des Arztes zu mifitrauen.

Stichwort ,,Biologische Krebsme-
dizin“: Welche Verfahren wiir-
@ den Sie als die wichtigsten emp-

W jGE S
Dr. med. Gyorgy Irmey

finden? Gibt es so etwas wie die , Big
Five” (fiinf wichtigsten) der biologisch
erweiterten Krebsmedizin?

An erster Stelle sehe ich die Notwen-
digkeit, eine konstruktive Auseinander-
setzung mit der Erkrankung anzustre-
ben. Neben den notwendigen medizini-
schen Maflinahmen beinhaltet dies alle
Moglichkeiten, die Gesundheit des ein-
zelnen zu stirken und nicht nur die Be-
seitigung des Krebses im Blickfeld zu ha-
ben. Fiir den einen sind dies intensive
Gespridche, fiir den anderen Mafnah-
men zum Streflabbau oder der Beginn ei-
ner intensiven Suche nach dem Sinn der
Erkrankung im individuellen Lebens-
konzept. Sich umfassend tiber das Krank-
heitsbild und die Behandlungsmaoglich-
keiten zu informieren, um mit dem Arzt
gemeinsam Entscheidungen zu fillen,
ist wesentlich. Die psychische Stabilisie-
rung bildet demnach einen mafigebli-
chen Aspekt der ganzheitlich orientier-
ten Krebstherapie.

Als zweiten Punkt wiirde ich eine indi-
viduell abgestimmte gesundheitsfor-
dernde Erndhrung und Mafinahmen zur
Unterstiitzung des darmassoziierten Im-
munsystems nennen. Dabei geht es nicht
um eine spezielle Krebsdidt, sondern dar-
um, sich an den Leitlinien einer ausge-
wogenen lacto-vegetabilen Vollwerter-
ndhrung zu orientieren und gemafd der
Konstitution, dem Alter und der thera-
peutischen Gesamtsituation den Belan-
gen des einzelnen Krebskranken gerecht
zu werden. Beispielsweise kann einem
Krebskranken, dessen Schleimhiute in-
folge einer Chemotherapie stark entziin-
det sind keine pflanzliche Frischkost zu-
gemutet werden — so gesund sie in ande-
rem Zusammenhang auch sein mag.

An dritter Stelle steht die Erganzung der
Nahrung mit Vitaminen, Enzymen, Mi-
neralstoffen und Spurenelementen. Die
Auswabhl sollte in Anbetracht des schier
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uniiberschaubaren Angebotes nicht
nach dem Motto ,viel hilft viel“ getrof-
fen werden, sondern auf die Bediirfnis-
se des einzelnen abgestimmt sein. Dabei
ist wahrend belastender Therapien (Che-
mo- oder Strahlenbehandlung) die
hochdosierte Einnahme von Vitamin C
und E, Selen und Zink durchaus sinn-
voll. Nach Abschluf} dieser Therapien
und einer gewissen Nachbehandlungs-
phase kann der Bedarf gegebenenfalls
wieder durch die Nahrung gedeckt wer-
den. Eine sinnvolle Nahrungsmitteler-
ganzung sollte einerseits den Organis-
mus bei der Ausleitung belastender Stof-
fe unterstiitzen, andererseits zu einem
optimalen gut funktionierenden Stoff-
wechsel beitragen.

Viertens ist von Seiten des Arztes neben
der intensiven Beratung in obigen Fra-
gen die Einleitung immunstimulieren-
der Mafinahmen, beispielsweise durch
die Misteltherapie oder Thymustherapie,
sinnvoll. Unter den Krebskranken in
Deutschland ist die Misteltherapie am
meisten verbreitet und zdhlt schon des-
halb zu den ,big five”.

Schlieflich sind fiinftens die verschie-
denen Methoden der Tumorimpfung als
spezifische immuntherapeutische Me-
thode zukunftsweisend. Dabei werden
korpereigene Tumorzellen entnommen,
inaktiviert und dem Organismus wieder
zugefiihrt. Abwehrzellen konnen sie nun
als feindlich erkennen und sind daher
auch eher in der Lage, andere Tumor-
zellen zu erkennen und zu vernichten.
Der wohl erfolgsversprechendste Einsatz
eines solchen Verfahrens liegt in der Be-
handlung von , minimal residual disea-
ses”, das sind sehr kleine Erkrankungs-
herde, die nach Operation verbleiben,
aber durch bildgebende Verfahren (wie
Rontgen u.a.) nicht sichtbar gemacht
werden konnen; auflerdem bei Krebs im
Anfangsstadium.

7V0n welchem biologischen Ver-
fahren erwarten Sie in den néch-

@ sten Jahren die stirkste Weiter-
entwicklung? Von der Misteltherapie?
Oder von Uberwidrmungsverfahren?
Ich habe in letzter Zeit von z.T. er-
staunlichen Erfolgen mit Uberwir-
mungstherapien bei ansonsten schwer
heilbaren Krebsarten, wie dem Pank-
reaskarzinom, gehort. Sind dies Ein-
zelfalle oder zeichnen sich hier ganz
neue Tendenzen ab?
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Hyperthermie: |
Die Warmeka-
bine dient der
Uberwérmung
des gesamten

Korpers.

Wie bereits in der vorherigen Antwort
angesprochen, erwarte ich von den Ver-
fahren der Tumorimpfung eine intensi-
ve Weiterentwicklung. Die Inhaltsstof-
fe der Mistel sind heute weitgehend be-
kannt, nicht aber ihre genauen Wirk-
mechanismen. Ich bin mir sicher, daf$
vieles von dem, was die Anwender seit
Jahren annehmen, in den kommenden
Jahren durch Forschung belegt werden
wird.

In die Uberwdrmungsverfahren (Hyper-
thermie) setzen sowohl die biologische
als auch die Schulmedizin derzeit Hoff-
nungen. Seit langem ist bekannt, daf§
Tumorgewebe besonders hitzeempfind-
lich ist. Im Temperaturbereich von 40°
bis 42° wird die Zellmembran geschai-
digt. Bei Tumoren, die schlecht mit Blut
versorgt werden, konnen auch schon
niedrigere Temperaturen zellschadigend
sein. Fiir die Uberwidrmung werden Mi-
krowellen, Radiowellen, Ultraschallwel-
len oder Infrarotstrahlen eingesetzt. Zu-
nehmend wird die Hyperthermie auch
in Tumorzentren und Krankenhdusern
eingesetzt. 14 Kliniken fiihren Studien
bei 19 Krebsarten durch. In der klini-
schen Forschung hofft man, dafl die Be-
handlungsergebnisse der konventionel-
len Strahlen- und Chemotherapie durch
Hyperthermie verbessert werden. Die
wirklichen erstaunlichen Erfolge wie bei
dem von Thnen geschilderten Bauch-
speicheldriisenkrebs sind allerdings Ein-
zelfille, so dafd von einer Tendenzwen-
de nicht die Rede sein kann.

Man sollte aber nicht nur von den ver-
schiedenen Verfahren und ihren Chan-
cen sprechen. In meinem drztlichen All-
tag begegnen mir immer wieder Men-
schen mit unheilbarer oder sehr schlech-
ter Prognose, die dennoch eine Verbes-
serung oder gar eine Heilung erfahren
konnen. Sie werden von der Medizin un-
ter dem Begriff der Spontanheilungen
zusammengefaflt. Zwar kann ich keine
Rezepte zur Heilung vermitteln, den-
noch bewirken eine positive Einstellung
und die innere Bereitschaft weiterzule-
ben manchmal Wunder. Die Selbsthei-
lungskrifte des Organismus haben ein

viel grofleres Heilungspotential, als ih-
nen die heutige Medizin zubilligt.

Oft wurde in der Medizin kon-
trovers iiber die Frage diskutiert,
@® ob es sogenannte Krebsperson-
lichkeiten gibt. Jiingst las ich in einer
Ausgabe der Zeitschrift ,Arztliche Pra-
xis“, eine japanische Studie habe er-
geben, der Begriff , Krebspersonlich-
keit” sei ein Mérchen.

Unzweifelbar gibt es Charakterziige, die
ein hoheres Krebsrisiko nach sich zie-
hen. Die Tatsache, dafd ein hoheres Ri-
siko vorliegt, muf ja nicht unweigerlich
zum Ausbruch der Erkrankung fiihren!
Wir wissen ja von schadlichen Umwelt-
belastungen, daf sie das Immunsystem
schwiéchen und dennoch sich bei den
einzelnen Menschen vollig unter-
schiedlich auswirken.

Meiner Meinung nach hat die Krebsent-
stehung komplexe Ursachen, die sich ge-
genseitig negativ verstarken konnen.
Nachgewiesenermafien reagiert unser
Immunsystem positiv wie auch negativ
auf Emotionen und Empfindungen -
dies zu beriicksichtigen, ist in Vorbeu-
gung und Therapie sehr wesentlich. In
der Diskussion um die Krebspersénlich-
keit kommt es aber auch darauf an, dem
einzelnen Kranken die Freiheit zu lassen,
sich mit diesen Aspekten zu beschéfti-
gen. Die Krankheit ist eine Krise, und
diese Krise beinhaltet auch, bisherige
Verhaltensweisen in Frage zu stellen - ei-
ne Chance fiir Verdnderung. Keinesfalls
geht es darum, dem Krebskranken eine
Schuld aufzuhalsen, sondern ihn zu mo-
tivieren, trotz Krankheit und all dem,
was sie mit sich bringt, nicht den Kopf
in den Sand zu stecken.

Sie erwidhnten soeben den Nut-

zen einer positiven, lebensbeja-

® henden Einstellung, um eine
Krebserkrankung zu vermeiden. Per-
sonlich habe ich aber den Eindruck,
daf} oft gerade positiv denkende ,lie-
be“ Menschen von Krebs befallen wer-
den. Stimmt das? Liegt es eventuell
daran, dafd gerade diese Menschen
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Kompetenter Rat von der , Biokrebs”-Gesellschaft

Dr. med. Gyorgy Irmey ist
arztlicher Direktor der Ge-
sellschaft fiir Biologische
Krebsabwehr (GfBK). Diese
hat sich in den vergangenen
zwanzig Jahren zur wichtig-
sten Patientenberatungsor-
ganisation im Hinblick auf
biologische, alternative Heil-
weisen bei Krebs entwickelt.
Unterstlitzten Anfang der
90er Jahre ungefahr 1000

GfBK, so sind es heute Gber
20000. Die Vortragsveran-
staltungen und Kongresse,
bei denen Patient und Arzt
sich auf einer Augenhohe
begegnen, finden regen An-
klang. Der 12. Arzt-Patien-
ten-Kongress wird vom 14.
bis 16. Mai 2004 in Celle
stattfinden. Etwa 1500 Besu-
cher, vor allem auch betrof-
fene Krebskranke, werden
erwartet. Informationen zu

dieser Veranstaltung sowie
zu ganzheitlichen Heilungs-
wegen konnen Sie bei der
Gesellschaft oder tber das
Internet erhalten:

Gesellschaft fiir biolo-
gische Krebsabwehr e.V.
Hauptstr. 44,

69117 Heidelberg,

Tel. 06221/138020,

Fax 06221/1380220
www.biokrebs.de

Mitglieder und Forderer die

héaufig sehr viel ,,schlucken”, zu oft JA
sagen, wo sie auch einmal NEIN sagen
miifdten?

Ihren Eindruck mochte ich voll be-
statigen. Haufiger mal Nein sagen ist
nicht nur im personlichen Umfeld
wichtig, sondern gerade auch beziiglich
der therapeutischen Entscheidungen
bei Krebs — das heif3t, bereit sein, dem
Arzt zu widersprechen. Das positive
Denken sollte durch ein gesundheits-
forderndes Denken ersetzt werden, wel-
ches nicht einen weiteren Zwang, son-
dern eine hoffnungsvolle Einstellung
vermittelt. Grofle epidemiologische
Studien der letzten zehn Jahre belegen,
daf die seelische Verfassung einen be-
deutsamen Einfluf§ auf die Entstehung
und den Verlauf bosartiger Erkrankun-
gen haben kann.

7Ein Mediziner, dem inzwischen
die Approbation entzogen wur-
@ de, behauptet, ausschlief3lich see-
lische Grundkonflikte seien fiir die
Krebsentstehung verantwortlich. Des-
wegen sei die Beseitigung dieser seeli-
schen Konflikte das A und O und alle
anderen Therapien abzulehnen.

Diese Auffassung ist sicher zu extrem. Im
Einzelfall kann es zwar durchaus vor-
kommen, daf ein seelischer Konflikt fiir
die Krebsentstehung verantwortlich ist.
Vor einigen Jahren hatte ich einen Pati-
enten mit fortgeschrittenem Darmkrebs,
dessen junge Tochter im Alter von zehn
Jahren durch einen Stromschlag aus ei-
ner nicht gesicherten Steckdose im Haus
gestorben ist. Der Vater hat dies nicht
verwunden, und sein Krebs war sicher
eine Folge dieses Ereignisses. Doch einen
solch klaren Zusammenhang findet man
nur gelegentlich, hdufiger sind seelische
Belastungen mit chronischem Charak-
ter bei Krebskranken anzutreffen, die
aber wiederum zu sehr vielen verschie-
denen Krankheitsbildern fiihren kon-
nen. Die seelische Komponente bei der
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Krebserkrankung ist also zweifelsohne
gegeben, jedoch darf man sich dabei
nicht einseitig verrennen und sollte die-
sen Aspekt vor allem im Hinblick auf ei-
ne positive Krankheitsbewiltigung be-
achten.

Oft horen Krebspatienten auf
die Frage an den behandelnden
@ Arzt, wie sie jetzt ihr Leben ge-
stalten sollten, den lapidaren Aus-
spruch: , Leben Sie weiter wie bisher.”
Waire aber nicht , alles umkrempeln”
die richtige Strategie? Alles zu hin-
terfragen, was im bisherigen Leben
stattgefunden hat, von der geopathi-
schen Testung des Schlafplatzes iiber
Ernahrungsumstellung, hin zu einer
insgesamt gesiinderen Lebensfiihrung
mit Anderung der psychischen Ein-
stellung?

Eine allgemeingiltige Antwort ist bei
dieser Frage schwierig. Da mit Sicher-
heit nicht allein die Gene fiir das Krebs-
geschehen verantwortlich sind, steht
das bisherige Leben in Zusammenhang
mit der Erkrankung, und daher ist es
wichtig, die Chance zu ergreifen, sein
Leben zu dndern. Das heif3t aber nicht,
dafd man alles tiber Bord werfen muf,
was man bisher im Leben getan hat -
in Einzelféllen kann das durchaus sinn-
voll sein —, sondern es kann auch ,, nur”
bedeuten, dafl man seine Einstellung zu
gewissen Sachverhalten dndert. Patien-
ten, die bereit sind, ungewohnliche We-
ge zu gehen und auch mal Threm Arzt
zu widersprechen, erhohen sicher Ihre
Heilungschancen. Am wichtigsten ist
es, einen eigenen Weg zur Bewiltigung
der Krankheit zu finden und dabei fol-
gende Aussage zu beherzigen: ,Leben
Sie Ihr Leben und nicht das von ande-
ren!”

Eine Liste mit Beitrigen, die im Naturarzt
zum Thema Krebs verdffentlicht wurden, er-
halten Sie beim Verlag gegen Einsendung ei-
nes frankierten Riickumschlags. |

Bitte beachten Sie: Naturarzt-Beitrage sind
urheberrechtlich geschiitzt. Die Rechte lie-
gen beim Verlag. Jede Verwertung auller-
halb der engen Grenzen des Urheberrechts
ist ohne Zustimmung des Verlages strafbar.
Dies gilt insbesondere fiir Nachdruck, Ver-
vielfaltigungen, Verwendung im Internet
usw. Wir danken fiir lhr Verstandnis.
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