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TM: Eine Ihrer aktuellen Cochrane-Stu-
dien befasst sich mit dem , Assisted Hat-
ching®, einer Spezialbehandlung der
kiinstlichen Befruchtung. Hierbei er-
leichtert man dem heranwachsenden
Embryo das Verlassen der die Eizelle
umgebenden Glashaut. Ziel ist es, den
Vorgang der Einnistung zu erleichtern
und damit den Erfolg der kiinstlichen
Befruchtung zu erhéhen. Was hat es da-
mit auf sich?

Prof. Sterzik: Die Schutzhiille bezie-
hungsweise Zona ist urspriinglich dazu
da, dass Eizellen nur von einer Samen-
zelle befruchtet werden. In unserer Ar-
beitsgruppe haben wir nun folgendes
herausgefunden: Wenn man Blastocys-

Hormonproblemen und Kinderwunsch

Wissen ist fiir jeden Patienten die beste Medizin. Stets den neuesten wissen-
schaftlichen Stand zu kennen, sollte damit eigentlich fiir jeden Arzt selbst-
verstandlich sein. Allerdings werden heutzutage so viele Studien verdffent-
licht, die von den praktizierenden Arzten gar nicht alle gelesen oder gar qua-
litativ iiberpriift werden konnen. Dass dies dennoch moglich ist, zeigt die en-
ge Kooperation der Stuttgarter Praxis Rotebiihl mit der Praxisklinik Frauen-
strafle in Ulm sowie dem Christian-Lauritzen-Institut — allesamt Einrichtun-
gen, die sich auf die Bereiche Praventions-, Reproduktions- und Hormonme-
dizin (Endokrinologie) sowie Psychotherapie spezialisiert haben und ihre Pa-
tienten nach den Methoden der heweisgestiitzten, so genannten evidenzha-
sierten Medizin beraten und behandeln. Was sich dahinter verbirgt, dariiber
sprach TOP Magazin mit Prof. Dr. med. Rainer Wiedemann, Prof. Dr. med. Karl
Sterzik und Dr. med. Petra-llona Borner.

TM: Herr Prof. Sterzik, Sie gelten in Ba-
den-Wirttemberg als der Pionier der

wendung von nicht abgesichertem Wis-
sen Verhaltensweisen generiert werden,
In-vitro-Fertilisation (IVF) sowie der die die ohnehin oft angestrengte Be-
Sterilitatsdiagnostik und -therapie und  ziehung zwischen dem Paar und dem

haben es zusammen mit Threm Kollegen =~ IVF-Team zusitzlich belasten. Paare,

Dr. med. Erwin Strehler zum zweiten
Mal geschafft, dass Thre Studienergeb-
nisse in der renommierten Cochrane Li-
brary berticksichtigt werden. Was brin-
gen diese Studien Ihren Patienten in Ih-
rer Praxisklinik Frauenstrafle in Ulm
und fiir die Praxis Rotebiihl in Stuttgart?
Prof. Sterzik: Wir haben speziell in
unserem Fachgebiet das Problem, dass
durch mangelnde Information und Ver-

die anstrengende und teure Behandlun-
gen durchfithren lassen, haben aber
verstdndlicherweise grofies Interesse an
einer optimierten Behandlung — erst
recht seit den Neuerungen der Gesund-
heitsreform 2003. Unsere Aufgabe muss
es sein, bei der Kinderwunschbehand-
lung den Patientinnen und Patienten das
Optimum bei der jeweiligen Therapie
zu bieten.

ten verwendet, also Eizellen in einem
hohen Stadium der Zellteilung mit mehr
als 64 Zellen, und die umgebende Zona
entfernt, so erreicht man eine hohere
Schwangerschaftsrate — vor allem bei
Patientinnen, bei denen sich nur wenige
Embryonen ausbilden, und dies auch
noch verzogert. Wir freuen uns sehr,

dass wir mit unseren Ergebnissen als
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»Assisted Hatching*:
Geschliipfte Blastozyste

Spezielle Form der vorgeburtlichen
Untersuchung (Polkérperdiagnostik)

einzige Arbeitsgruppe aus Deutschland
bei Cochrane veroffentlicht werden. Das
ist fir Mediziner mit die héchste Aus-
zeichnung.

TM: In einer weiteren international stark
beachteten Studie konnten Sie zeigen,
dass sich Akupunktur positiv auf die Sa-
menzellen des Mannes auswirkt. Ist
dem tatsdchlich so?

Prof. Sterzik: In der Tat fanden sich bei
Ménnern mit ,Samenproblemen” unter
Akupunktur gegeniiber der unbehan-
delten Kontrolle Verbesserungen der
so genannten Spermatozoenstrukturde-
fekte. Es fehlt zwar noch der stichhal-
tige Beweis, dass dadurch auch mehr
Schwangerschaften entstehen. Aber
Akupunktur ist ein tberlegenswerter
Therapieschritt, da Medikamente beim
Mann bewiesen unwirksam sind und
Akupunktur wenige und geringe Neben-
wirkungen hat. Dies konnte die grofle
Deutsche Akupunkturstudie belegen.

TM: Wer schwanger ist, beschéftigt
sich mit den vorgeburtlichen Untersu-
chungsmethoden. Abgesichertes Wis-
sen ist hierbei sicherlich ebenfalls von
grofier Bedeutung.

Prof. Sterzik: Unbedingt. Ein Ziel der
Prénataldiagnostik ist es, Verdnderun-
gen im Erbgut oder sonstige Fehlbil-
dungen beim Kind frith zu erkennen. Ein
weiteres Ziel ist es, jeder Frau, die es
wiinscht, moglichst zuverldssige Aussa-
gen zum Zustand ihres Kindes zu geben.
Zur vorgeburtlichen Diagnostik zdh-
len dabei invasive Methoden wie die
Fruchtwasserpunktion und die Chori-
onzotten-Entnahme und nicht-invasive
Methoden wie spezielle Ultraschallun-
tersuchungen und die Bestimmung von
Blutwerten bei der Mutter. Der Un-
terschied liegt in der Zuverléssigkeit
und der Komplikationsrate. Der welt-
weit zurzeit beste Wissenstand sagt zum
Beispiel, dass man allen Schwangeren
spezielle Blut- und Ultraschalluntersu-
chungen auf ein Down-Syndrom (mon-
goloides Kind) anbieten soll. Wir fin-
den, dass gerade bei diesen schwierigen
Fragen die Schwangere abgesichert und
nach neuestem Stand informiert werden
muss, damit sie tiberhaupt entscheiden
kann, ob und in welchem Umfang Un-
tersuchungen fiir sie in Frage kommen.
Ein Spezialist mit technisch sehr guter
Ausstattung erreicht eine hohere Tref-
ferquote.

TM: Herr Prof. Sterzik, Frau Dr. Borner,
Sie beide haben auch ein Programm zu
Psyche und Sterilitit entwickelt. Was
verbirgt sich dahinter?

Dr. Borner: Das neue Wissen ist sehr
erfreulich: Wer zusitzlich zur Sterili-
tatsbehandlung psychotherapeutische
Unterstlitzung nutzt, hat eine deutlich
hohere Schwangerschaftschance wie
Frauen, die darauf verzichten. Dies ist
das beste Wissen aus einer Ubersichts-
arbeit aus dem Jahre 2005, in der die
weltweit existierenden 22 Studien aus-
reichender Qualitdt ausgewertet wur-
den. Dieses Programm ist einfach in der
Umsetzung und es wirkt bei jedem Paar.
Es wire erstrebenswert, dass jedes Paar
vor oder in der Kinderwunschbehand-
lung dartiber informiert wird und ein
entsprechendes  Behandlungsangebot
erhélt. Soweit ich weif3, sind wir aber bis
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jetzt die einzige Arztegruppe, die dieses
Programm umsetzt.

TM: Wie muss ich mir das vorstellen,
welchen Einfluss hat die Psyche auf den
Erfolg der Kinderwunschbehandlung?
Dr. Bérner: Nach den neuen Konzepten
setzt die Psychotherapie bei der Stres-
sreduktion an. Der Abbau der Stressfak-
toren hat einen entscheidenden Einfluss
auf den Erfolg der Kinderwunschbe-
handlung. Mit dem, was man sich ge-
meinhin unter Psychotherapie vorstellt,
hat unser Programm wenig zu tun.

TM: Wie sieht eine solche Zusatzbe-
handlung aus?

Dr. Borner:Es geht hierbei um unkom-
plizierte Bewéltigungsstrategien, die man
aktiv erlernt. In zehn Therapiesitzungen
tiber einen Zeitraum von etwas mehr als
einem halben Jahr werden negative Af-
fekte wie Depression und Angst sowie
Stresssymptome abgebaut. Man kann
in Gruppen, das Paar oder nur die Ein-
zelperson behandeln. Das Programm
besteht neben Korpertherapie und Ent-
spannungsiibungen aus begleitenden
Gespréchen, die zu jeder aufkommen-
den Frage oder belastenden Situation Si-
cherheit durch entsprechendes Wissen
geben.

TM: Herr Prof. Wiedemann, Sie haben
eine Zusatzausbildung in evidenzbasier-
ter Medizin (EbM) und bilden unter an-

derem Arzte aus. Was bedeutet eigent- P

lich genau dieser Begriff?
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Prof. Wiedemann: EbM ist die medizi-
nische Behandlung nach abgesichertem
Wissen — also eine Behandlung, die zu
jeder medizinischen Frage den besten
und aktuellsten Kenntnisstand nutzt.
EbM bietet Qualitidt und hochwertige
Gesundheitsinformationen. Die Patien-
ten haben dadurch die Sicherheit, dass
nur solche Verfahren vorgeschlagen wer-
den, deren Wirksamkeit durch abgesi-
chertes Wissen bewiesen ist.

TM: Setzen Sie das abgesicherte Wissen

auch bei der Behandlung von Hormon-
storungen ein?

Prof. Wiedemann: Selbstverstandlich,
denn auch hier ist der Bedarf an zuver-
lassigem Wissen sehr hoch. Denken Sie
nur an die neuen Erkenntnisse zur Hor-
monersatzbehandlung in den Wechsel-
jahren oder generell an die hormonellen
und leistungsmafligen Verdnderungen
ab dem 40. Lebensjahr bei Mannern und
Frauen.Gerade hier besteht ein immen-
ser Bedarf an seriosen und beweisge-
stiitzten medizinischen Ansitzen, die es
ja auch gibt. Auch die Beratung jtn-
gerer Patienten mit Ubergewicht, Leis-
tungseinschrankung und schlichtweg
die gesamte Priventionsmedizin profi-
tieren vom abgesicherten Wissen.

TM: Wie ist es moglich, als Arzt tiber die
rasanten Fortschritte in der Medizin im-
mer auf dem neuesten Stand zu sein?

Prof. Wiedemann: Hierfiir haben wir das
1996 von Prof. Dr. med. Christian Lau-
ritzen, dem ehemaligen Direktor und
Chefarzt der Universitatsfrauenklinik
Ulm, gegriindete und zwischenzeitlich
von mir geleitete Christian-Lauritzen-
Institut e.V. (CLI). Dieses Institut erar-

Cnrislian-Laurilian-inelit &Y, (24
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beitet fiir unser Arzteteam und die Pa-
tienten abgesichertes Wissen und hoch-
qualitative Gesundheitsinformationen
zu den Spezialgebieten der Stuttgarter
und Ulmer Praxis (Praventionsmedizin,
gynakologische Endokrinologie und Hor-
mondiagnostik sowie Reproduktions-
medizin und Menopauseforschung). Nur
so kénnen sich die Arzte auf die Arbeit
mit den Patienten konzentrieren und
wissen dennoch, dass sie uiber neues
Wissen stdndig informiert sind. Ich bin
in meiner Auffassung bestétigt, dass
Medizin auf diese Weise einfacher, wirk-
samer und patientenorientierter umzu-
setzen ist. Natirlich ist dieses Wissen
tber das Netz fiir jeden Interessierten
(Arzt, Patient) unentgeltlich zugénglich.

TM: In welcher Form wird dem Patien-
ten eigentlich das neueste Wissen ver-
mittelt?

Prof. Wiedemann: Grundsitzlich in je-
dem Gespriach mit dem Patienten, und

zwar so, dass es verstandlich und auf den
Punkt gebracht ist. Alle Arzte in unse-
rem Team in Ulm und in Stuttgart grei-
fen auf das Wissen des Instituts zuriick.
Selbstverstandlich kann sich jeder Inte-
ressierte mit seinen Fragen an die Insti-
tutsstandorte Stuttgart, Ulm, und Kemp-
ten wenden. Entscheidend ist aufSer-
dem verstandliches Informationsmaterial
etwa in Form von Broschiiren Biichern
und Websites. So berticksichtigen un-
sere Websites (www.vorbeugemedizin.
com, www.kinderwunsch-ulm.de und
www.christian-lauritzen-institut.de) den
+HON-Code“ (Qualitatskriterien der
Health On the Net Foundation) und die
,Check-In“-Kriterien des Arztlichen Zent-
rums fir Qualitit in der Medizin, einer
gemeinsamen Einrichtung der Bundes-
arztekammer und der Kassenérztlichen
Bundesvereinigung.

TM: Warum sind derart abgesicherte In-
formationen so wichtig?

Prof. Wiedemann: Heute weif man, dass
der Patient mit sicherer Informations-
basis Vorteile hat. Er meistert sein me-
dizinisches Problem besser als ein unin-
formierter Patient. Patienteninforma-
tionen sollen heutzutage zertifiziert und
einer unabhéngigen Qualitétsiiberprii-
fung unterzogen sein. Wir haben uns
diesen Anforderungen gestellt und sind
stolz, dass unsere Broschiire bundesweit
die einzige zum Thema Kinderwunsch
ist, die diese hohen Anforderungen er-
fullt und das ebenfalls im CLI ent-
standene Buch ,Krankmacher Lebens-
stil“ als einziges im Praventivsektor zer-
tifiziert und vom Bundesgesundheits-
ministerium ausgezeichnet ist (www.
conkom.de). *

Krankmacher
Lebensstil
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Gute Information ist die Basis fir eine Verhal-

tensdnderung. Das Autorenteam um Prof. Wie-

fjcon

11'- ‘Ham

demann gibt in dem Buch Krankmacher Le-
bensstil (Edition conkom, 95 Seiten, 12,90 Euro)
abgesicherte Gesundheitsinformationen, wie man
bedrohlichen Erkrankungen vorbeugt. Nicht ohne
Grund. Denn die meisten Menschen wissen nicht,
dass sie ihr Risiko fiir Volkskrankheiten und Krebs
wirksam senken konnen. Die veranderbaren Fak-

toren, die jeder beeinflussen kann, sind fir 80 Prozent der Herzinfarkte und
Schlaganfille und fir mehr als 30 Prozent der Krebstodesfalle verantwortlich ,Re-
duce your risk” bedeutet, frithzeitig effektiv in die eigene Gesundheit zu inve-

stieren, ohne dabei auf Lebensfreude verzichten zu miissen.
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