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Spannweite

44 %Patienten in Deutschland
4836 in 16 Umfragen

- 78 %20

91 %639 %

Häufigkeit der Inanspruchnahme

Patienten weltweit
über 54000 in 125 Umfragen



Cassileth BR Complement Ther Med 1999; 7: 35

ĂPharmakologisch aktive , möglicherweise 

schädliche Verfahren, die in Konflikt mit 

der  Schulmedizin stehen.ñ
Lerner IJ CA Cancer J Clin 1992;  42 (3): 181

ñDiese Verfahren werden nicht an 

Hochschulen gelehrt und sind nicht in die 

Schulmedizin integriert . Der Hauptgrund 

dafür ist, dass diese Verfahren 

wissenschaftlich nicht begründet sind.ò

Cassileth BR Cancer Practice 1998; 6: 243

ĂVerfahren, die begleitend zur konven -

tionellen Therapie eingesetzt werden, 

nichtinvasiv und angenehm sind, und 

stressreduzierend wirken.ñ
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Technische Verfahren
Hyperthermie, Galvanotherapie, Ozonbehandlung ...

Psychologische Verfahren
Visualisierung, Meditation, Hypnotherapie, Geistheilung ... 

Medikamentöse Verfahren
Mistel, Thymusextrakte, Enzyme, Megamin, Ukrain ...

Komplexe/Traditionelle Konzepte
Anthroposophische Medizin, Traditionelle Chinesische Medizin, Ayurveda ...

Ernährung 
ĂKrebsdiªtenñ, Vitamine, Spurenelemente ... 

Manuelle Verfahren
Chirotherapie, Kinesiologie, Reflexologie, Massage, Akupunktur ...



Biographischer Hintergrund
subjektive Krankheitstheorien
soziokulturelle Aspekte

Angst, Hoffnungslosigkeit
Kontrollbedürfnis

Entsprechend eigener 
Wertvorstellungen und 

Überzeugungen  handeln

Nichts versäumen oder 
unversucht lassen

Selbst aktiv sein
Selbstbestimmung
Erlebnisorientierung



Nutzen

Wirksamkeit

Sicherheit



Schulmedizin
orthodox
etabliert

evidenz -basiert
konventionell

Wirksamkeitsnachweis
gesichert 

Stahl, Strahl, Chemie
aggressiv

randomisierte Studien
unpersönlich

krankheitszentriert
unerwünschte Wirkungen

wissenschaftlich
Toxizität

Komplementärmedizin
alternativ
unorthodox
unkonventionell
unbewiesen
unwissenschaftlich
Erfahrungsmedizin

natürlich
aktivierend
Selbstheilungskräfte
aufbauend
sanft
entgiftend
immunstimulierend
Ganzheitsmedizin





ĂThymusspritzen stªrken 
das Immunsystemñ

ĂKillerzellen bringen sofortige 
Heilungñ

ĂVitamine und Selen 
verhindern den R¿ckfallñ

ĂDie Mistel als 
Superwaffe gegen den 

Krebs ñ



Ă53,4% der Befragten gaben an, 

unkonventionelle Heilmethoden 

anzubieten.ñ

Kalder M et al. Geburtsh Frauenheilk 2001; 61

Ärztinnen und Ärzte
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Ă78% der Patientinnen gaben an, eine zusätzliche Therapie 

durchzuführen. (...) Von diesen wurden Vitaminpräparate am 

häufigsten eingesetzt, es folgten Misteltherapie und Mineralstoffe . 

Selen war dabei das meistgenannte Mineralpräparate. 

72% der Patientinnen gaben eine subjektive Verbesserung des 

Befindens an.ñ

Schönekaes K et al. Forsch Komplementarmed Klass Naturheilkd (2003) 10: 304



Mistletoe Therapy in Oncology

Horneber MA, Büschel G, Huber R, Linde K, Rostock M 

The Cochrane Library, Issue 2, 2008



Studie Jahr N Tumor Behandlung Präparat
Selbsteinschätzung

Lebensqualität andere

Dold 1991 337 Lunge pall Iscador +

Heiny 1991 40 Brust pall + Cx Eurixor + +

Lange 1993 68 versch. pall + Cx Helixor +

Lenartz 1996 26 ZNS pall + Rx Eurixor +

Heiny 1997 79 Darm pall + Cx Eurixor +

Borrelli 1999 46 Brust pall Iscador +

Schwiersch 1999 154 Brust adj (Reha) Lektinol Å +

Steuer -Vogt 2001 399 HNO adj + Rx Eurixor Å

Semiglasov 2004 261 Brust adj + Cx Lektinol +

Auerbach 2005 16 Brust adj + Cx Helixor Å

Semiglasov 2006 352 Brust adj + Cx Lektinol +

Misteltherapie - Lebensqualität
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Therapie verblindet Õ

Misteltherapie - Lebensqualität



Kleeberg, U. R. et al. Eur J Cancer 40, 390 -402 (2004)

Misteltherapie - malignes Melanom, mittleres bis hohes Risiko (UICC II - III)

Methode

Behandlung

Augustin, M. et al. Arzneim -Forsch 55, 38 -49 (2005)

Vergleichende, epidemiologische 

Kohortenstudie

Randomisierte, kontrollierte 

Interventionsstudie

Iscador M für 12 Monate Iscador P, M, Q für 30 Monate 

Überlebengesamt: HR 1.34 (0.95 -1.91) 

krankheitsfrei: HR 1.27 (0.87 -1.84)

gesamt: HR 0.64 (0.42 -0.96) 

krankheitsfrei: HR 0.73 (0.55 -0.97)

Verträglichkeit4.9% UAW (Grad 3 -4), 

keine Organtoxizitäten

3.3% systemische UAW (Grad 1 -2)

12.8% lokale (Grad 1 -2) 

ĂHowever, a drug-related acceleration 

of the course of disease might be 

possible.ñ

ĂSignificantly reduced adjusted 

hazard ratio for brain metastases: 

0.33 (0.13 -0.86).ñ

Sicherheit



ĂWhat should we do when randomized , controlled trials and

observational studies disagree , and which type of study

design is more likely to give the truth ?ñ

Sack HS N Engl J Med (2000) 343(16):1195





Selenium for alleviating the side effects of chemotherapy, 

radiotherapy and surgery in cancer patients

Dennert G & Horneber MA 

Cochrane Database Syst Rev, Issue 3, 2006



255 möglicherweise relevant 

Laboruntersuchungen

50 näher zu untersuchen

andere Präparate, andere 
Zielparameter, Studienqualität

3 eingeschlossen

Mamma -Ca -> Erysipel bei sekund. Lymphödem

Cervix -/Endometrium -Ca -> Diarrhoen bei Strahlentherapie

Hypopharynx -Ca -> postoperative Gesichtsschwellung

Selen ïNebenwirkungen

Dennert G & Horneber MA Cochrane Database Syst Rev  Issue 2, 2008

Å



"Verfahren, deren behauptete Wirk -

samkeit nicht ausreichend durch wissen -

schaftliche Untersuchungen belegt ist ."

Kaiser G et al. Internist 1998 (12): 1334



ñDie systemische Enzymtherapie kann als wirksamkeitsgeprüfte

komplementäre Maßnahme die erprobten tumordestruktiven 

Standardtherapien der Onkologie ergänzen bzw. optimieren. 

Valide Studienergebnisse belegen , dass beispielsweise die 

Nebenwirkungen der Tumordestruktion reduziert werden. (é)ò

Beuth J Dtsch Zschr Onkol 2003; 35(7317):30 -36.

Enzymtherapie



ĂF¿r die maximale Mukositisausprägung ergaben sich keine signifikanten 

Unterschiede . Der durchschnittliche Mukositisgrad von Woche 1 -6 war in 

der Plazebogruppe signifikant niedriger , bedingt durch ein früheres 

Einsetzen der Mukositis in der Wobe -Mugos E -Gruppe.ñ

Ergebnis

Enzymtherapie - Mukositis

Dörr W et al. Strahlenther Onkol 2007; 183 (3): 121 -127

Patienten

69 mit Plattenepithel -Ca des Oropharynx (Stadium I - IV)

Methode

2-armig, parallel , randomisiert , dreifach verblindet , plazebokontrolliert

Intervention

Gruppe A: Wobe -Mugos E® 3x4 Tabl. täglich 

Gruppe B: Plazebo

Strahlentherapie  (>40 Gy) +



Anwendung der Enzyme

Minderung von Nebenwirkungen: Anwendung 

während einer Chemo - oder Strahlentherapie 

in erhöhter Dosierung, ratsam zusammen mit 

Radikalenfängern (Beta -Karotin, Vitamin C und 

E, Selen) sowie Mistel oder Organpräparaten.


