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Da  möchte  der  Patient  so  schnell  wie  möglich  einen  Arzt
aufsuchen, doch er muss eine Wartezeit von mehreren Wochen in
Kauf nehmen. Vorher ist kein Termin mehr frei. Frust macht
sich breit, vielleicht auch Angst um die Gesundheit. Doch nach
Lektüre des Buches „Fragen Sie weder Arzt noch Apotheker“
kommt man als Leser wohl unweigerlich zu dem Schluss, dass es
vielleicht sogar besser ist, auf einen Arztbesuch ganz zu
verzichten.

Drei  mögliche  Szenarien:  1.  Die  Beschwerden  verschwinden
schneller  als  gedacht.  Dann  wäre  der  Termin  reine
Zeitverschwendung. 2. Es erfolgt eine medizinische Behandlung,
aber  der  Gesundheitszustand  verbessert  sich  nicht.  3.  Die
Therapie, die der Arzt empfiehlt, schadet dem Patienten mehr
als  sie  nützt,  denn  beispielsweise  verträgt  sich  das
verschriebene Medikament nicht mit einer anderen Arznei.
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Auf der Basis umfangreicher Recherchen

Wer nun meint, solche Szenarien seien doch eher die Ausnahme
als die Regel, den belehren die Medizinjournalisten Dr. med.
Ragnhild Schweitzer und Jan Schweitzer eines Besseren, wobei
das  Autorenduo  keineswegs  mit  erhobenem  Zeigefinger
daherkommt.  Ihr  Anliegen  besteht  schlichtweg  darin,  die
Auswüchse des Gesundheitssystems zu hinterfragen, wobei sie
ganz klar hervorheben, dass es „Leiden gibt, die unbedingt in
die Hände eines Arztes gehören, der sie mit schulmedizinischen
Methoden behandelt“.

Aber  beide  Ehepartner  haben  selbst  in  Krankenhäusern
gearbeitet,  beide  haben  umfangreiche  Recherchen  zu
Untersuchungsmethoden,  Krankheitsbildern  sowie
Behandlungserfolgen (und Misserfolgen) betrieben, um für eine
„gewisse  Gelassenheit  und  Zurückhaltung“  bei  vielerlei
Symptomen zu plädieren. Eine große Verantwortung sehen sie auf
Seiten der Ärzte, die bei Kniebeschwerden nicht gleich eine
Spiegelung veranlassen, bei Rückenbeschwerden auf sofortiges
Röntgen  verzichten  und  auch  bei  einem  Leistenbruch  nicht
zwingend operieren sollten, um nur einige Beispiele zu nennen.

Oft mehr Schaden als Nutzen

Denn: Die Gefahr, dass das Knie beschädigt wird, ist unter
Umständen nicht weniger groß als die Röntgenstrahlenbelastung,
der der Patient trotz aller heutigen Sicherheiten ausgesetzt
ist. Und auch beim Leistenbruch kommt man gegebenenfalls auch
um eine OP herum, die dem Körper enorme Strapazen abverlangt.
Mehr Vorsicht sollte auch im Umgang mit Antibiotika herrschen,
so die Autoren. Bei Erkältungskrankheiten, die durch Viren
ausgelöst werden, helfen sie nämlich nicht wirklich.

Nun könnte man meinen, dass akute Beschwerden und ernsthafte
Erkrankungen vermeidbar sind, wenn sich der Patient frühzeitig
Check-ups und Früherkennungen unterzieht. Aber auch da sind
die Aussagen der Autoren ernüchternd: Der Patient kann von den



Möglichkeiten Gebrauch machen, er muss es aber nicht, lautet
die  Quintessenz.  Umfangreiche  Auswertungen  von  Statistiken
haben gezeigt, dass sich die Sterblichkeitsrate derer, die
regelmäßig zur Kontrolle gehen, nicht von der jener Menschen
unterscheidet, die auf solche Untersuchungen verzichten. Der
einzige  Unterschied:  Die  Check-ups  fördern  meist  bestimmte
Auffälligkeiten zu Tage, z.B. erhöhte Cholesterinwerte, die
dann auch behandelt werden. Ob aber ein Zusammenhang mit der
späteren  Todesursache  besteht,  lässt  sich  statistisch  kaum
nachweisen.

Wenn die Untersuchung Probleme erst erzeugt

Ausführlich, detailliert und auch sehr persönlich geschrieben,
setzen sich die Autoren mit dem Thema der Früherkennung von
Krebs auseinander. Dabei wird ihr Verständnis für den Wunsch
der Menschen deutlich, über eine Tod bringende Gefahr in ihrem
Körper alles wissen zu wollen. Doch die Zahlen, die in dem
Buch beispielsweise zum Mammographie-Screening genannt werden,
lassen durchaus Zweifel aufkommen, ob die Reihenuntersuchung
zum Aufspüren von Brustkrebs wirklich als Erfolg zu werten
ist.

Nicht anders sieht es beim Prostatakrebs aus, der mit der PSA-
Wert-Bestimmung  frühzeitig  erkannt  werden  soll.  Auch  hier
äußern die Journalisten Bedenken, ob diese Methode wirklich
den  Männern  hilft.  Richtig  kritisch  wird  es  bei
Früherkennungsuntersuchungen  allerdings,  wenn  eine
Überdiagnose eintritt. Es wird zwar ein Krebs festgestellt, er
hätte aber wohl nie Probleme gemacht, wenn man nicht nach ihm
gesucht  hätte.  Dazu  liefern  die  Verfasser  ein  besonders
krasses Beispiel aus Südkorea: Frauen und Männer haben sich,
weil es empfohlen wurde und preislich günstig war, in großen
Scharen auf Schilddrüsenkrebs untersuchen lassen.

Erklärungen ohne medizinisches Kauderwelsch

Es kam, wie es kommen musste: Bei vielen Patienten wurde ein



Tumor  entdeckt,  die  Schilddrüse  wurde  ganz  oder  teilweise
entfernt. Doch die Probleme fingen jetzt erst an: Die Menschen
mussten nun ständig ihren Hormonhaushalt kontrollieren lassen
und bei vielen waren durch die OP die Stimmbänder dauerhaft
beschädigt.

Eingehend  befassen  sich  die  Journalisten  mit  den
„Individuellen  Gesundheitsleistungen“,  kurz  IGeL,  und  geben
dem Leser Hilfen an die Hand, Nützliches von Überflüssigem zu
unterscheiden. Überhaupt ist das Buch an vielen Stellen ein
(flott  geschriebener)  Ratgeber.  Die  Leserinnen  und  Leser
werden  nicht  mit  medizinischem  Kauderwelsch  konfrontiert,
sondern  die  Autoren  erklären  allgemeinverständlich,  dass
beispielsweise die Funktionsweisen des menschlichen Organismus
nicht  –  wie  es  manche  Ärzte  versuchen  –  mit  einem  Auto
vergleichbar sind. Der Körper reagiert oft anders als man
denkt. Übrigens: Zur Ehrenrettung der Ärzte sei gesagt, dass
nachweislich  ein  mit  Bedacht  geführtes  Gespräch  schon  die
Hälfte des Behandlungserfolgs ausmacht.
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