Das Leser-Forum

Die Redaktion des Kinder- und Jugendarztes freut sich Gber jeden Leserbrief. Wir

missen allerdings aus den Zuschriften auswéhlen und uns Kiirzungen vorbehalten.-
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Gefiihlte Gesundheit

Im Heft 11/07 wird ein Nocebo-
Effekt der kinder-/ jugendarztlichen
Priventionsarbeit postuliert, doch
die Argumentation beschreibt die
Erfahrungswelt in unseren Praxen
nur unzureichend. So werden die
Impfautklirungen von den meisten
Kolleginnen und Kollegen nicht mit
Angsthemen, sondern mit positiven
Assoziationen, wie ,elterliche Ver-
antwortung®, ,zukiinftige Sicher-
heit®, ,Schutz vor naturgegebenen
Risiken" etc. durchgefiihrt.

Die »Nozebo“-Diskussion
kommt tiberwiegend aus dem nicht-
drztlichen Bereich. Paramedizini-
sche Berufe, wie Heilpraktiker, Kine-
siologen, Ostheopathen und einige
den idrztlichen Qualitatsstandards
nicht verpflichtete Ergotherapeuten,
Hebammen, anthroposophische®
Arzte, etc. verbreiten mit selbstge-
strickten Theorien eine gesellschaft-
liche Verunsicherung und nihren so
ihr ureigenes ,Geschdft mit der
Angst" (Nolte).

Generellist es die Kompetenz und
Tradition des kinderarztlichen Beru-
fes, die subjektiven Hoffnungen und
Erwartungen der Eltern professio-
nell zu bewerten und ihre Angste be-
ziiglich Gesundheit und Entwick-
lungschancen
zu kommentieren. Bei der Beglei-
tung unserer Familien mit einem zu-

ressourcenorientiert

versichtsstirkenden, entwicklungs-
gerechten Zukunftskonzept stehen
wir allzu oft auf verlorenem Posten
und werden von den geschiftlichen
Angstmachern gerne und wirksam
als ahnungslos oder zweckoptimis-
tisch dargestellt. Unser Fachwissen
und unsere ethische Gesamtverant-
wortung gesellschaftlich
nicht selten verkannt.

werden

In einer weiteren Hinsicht ist der
Nolte-Artikel berufspolitisch brisant.
Fiir einen Kostenersatz von 5,— bis
15,— € kénnen wir keine ausgewo-
gene und glaubwiirdige Impfbera-
tung betreiben. Kein Architekt, kein
Steuerberater und kein Autoverkiu-
fer kénnten unter diesen Bedingun-
gen iiberzeugend die Vorziige und
Nachteile eines Produktes vermit-
teln. Dies hat also nichts mit dem Po-
tential unserer kinderdrztlichen Ar-
beit zu tun. Vielmehr mangelt es an
Voraussetzungen, diese in verant-
wortungsvoller Weise zu praktizie-
ren. Die Arbeitsbedingungen ver-
schlechtern sich in der ambulanten
Medizin merklich, zunehmend miis-
sen wir unmoralische Kompromisse
hinsichtlich der Betreuungsqualitiit
unserer Familien eingehen. Den Me-
werden somit  die
»Nocebo“-Themen  geradezu
dem Silbertablett serviert.

dizinkritikern

Dr. Martin Lang, Augsburg

Anwalt der Kinder

Wie tut das gut, in unserer immer
lesenswerten  Berufsverbandszeit-
schrift auch einen Beitrag zu lesen,
der sich so wohltuend mal vom
»Fachlichen® absetzt und unsere Be-
findlichkeit, unsere Verantwortung
und unsere Zwinge auf den Punkt
bringt. Vor dem Hintergrund
berufsfremder Regelungen vonseiten

auf
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der Regierung und der KVen sowie
unserer eigentlichen Aufgabe wird
hier das ungute Gefiihl artikuliert,
das viele, die etwas linger in Praxis
und Klinik titig ist, chronisch ver-
folgt und zu lihmen versucht.

Dass wir die Anwiilte des Kindes
sind, wird ja in Reden und Beitrigen
immer wieder beschworen und dies
wird in der Regel doch tiber die Viiter
und Miitter in unseren Praxen er-
reicht. Oder eben nicht, wenn wir es
zulassen, daR die Eltern unserer uns
anvertrauten Kinder verdngstigt oder
/und unmiindig gemacht sich einer
nur berufsbezogene Vorstellung von
Gesundheit und Krankheit auslie-
fern. Der Autor hat vollig recht, wenn
er die Zwiinge und Uberbetonung ju-
ristischer Implikationen, denen wir
ausgesetzt sind, als wichtiges unter-
griindiges Begleit-Bewusstsein bei
unserem tiglichen Tun hervorhebt.
Vor allem aber sind ja die meisten
unserer Kinder in der normalen, epi-
demiefreien Zeit in der Regel gesund
oder nur minimal beeintrichtigt, er-
scheinen aber haufig bei kritischen
Nachfragen der Eltern im Status des
»noch nicht Kranken* sozusagen als
lebendige Zeitbombe. In der Be-
schworung dessen, was ihnen drohen
konnte, sind wir in der Gefahr, un-
sere Eltern zu verschrecken und zu
entmiindigen und insbesondere in
der Sduglingszeit eine sich gerade
entwickelnde Beziechungsgewissheit
zu ithrem Kind zu beeintrachtigen.
Wir betreiben schliefilich keine Kata-
strophenmedizin und sind nicht ver-
pflichtet, auf Elternfragen, die aus
dem Internet bezogen wurden, aus-
fithrlich zu antworten! Im Gegensatz
zuder vom Autor erwihnten ,,Defen-
sivmedizin® ist doch der erfahrene
Arzt ein Helfer, der mogliche Gefah-
ren und seltene Nebenwirkungen
nur anspricht, wenn sie plausibel
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