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Wir kämpfen für 
die Komplementär-
medizin!
67 Prozent der Stimmbevölke-
rung haben 2009 Ja zur Kom-
plementärmedizin in der 
Grundversicherung gesagt. 
Seither setzt sich der Dachver-
band Komplementärmedizin 
dafür ein, dass Bund und Kan-
tone den Verfassungsauftrag 
schrittweise umsetzen. Dabei 
sind wir auf Ihre Unterstüt-
zung angewiesen – kämpfen 
Sie mit uns für die Veranke-
rung der Komplementärmedi-
zin im Schweizer Gesundheits-
wesen!

Mit Ihrer Unterstützung!
Mehrere Vorstösse im Bundesparlament 
stellen die Komplementärmedizin oder ihre 
Erstattungsfähigkeit in der Grundversiche-
rung infrage. Die Begründungen sind oft 
vage oder gar falsch: Ärztlich angewandte 
Methoden verursachen in der Grund -
ver sicherung kaum Kosten, sie machen 
0,05 Prozent der erstatteten Leistungen aus. 
Auch das Argument der fehlenden Evidenz 
hält einer Prüfung nicht stand.

Der Dakomed arbeitet intensiv daran, 
dass die Evidenz der Komplementärmedizin 
zur Kenntnis genommen und dass diese 
weiter erforscht wird. Die Mittel für unsere 
Medien- und Ö® entlichkeitsarbeit, für die 
Zusammenarbeit mit den Universitäten und 
für das Lobbying im Bundeshaus können 
wir nicht selbst au  ̄ ringen – deshalb sind 
wir auf Ihre Unterstützung angewiesen.

Die Bevölkerung will die Komplementär-
medizin in der Grundversicherung. 

Dafür setze ich mich im Parlament 
ein – bleiben wir gemeinsam dran! 
Wir danken Ihnen herzlich für 
Ihre Unterstützung.
Franziska Roth, Co-Präsidentin Dakomed 
und Ständerätin (SP, Solothurn)
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«Das Instrumentarium, 
um Wirksamkeit zu 
erforschen, ist breit»
Warum Erfahrungswissen für die 
Wissenschaft wichtig ist, erläutert Stefan 
Kaufmann, Präsident der SNE Stiftung für 
Naturheilkunde und Erfahrungsmedizin.

Um ihren Patientinnen oder Patienten hel-
fen zu können, stützen sich Ärztinnen und 
Therapeuten auf erforschte und bewährte 
Behandlungsmethoden. Der Fachbegri� 
dafür heisst Evidenz: Damit eine medizini-
sche Behandlung durchgeführt wird, muss 
Evidenz vorliegen, also der Nachweis, dass 
die Methode dem Patienten hilft. Bei her-
kömmlichen Medikamenten liefern diesen 
Nachweis oft klinische Studien, sie sind 
aber nicht das alleinige Kriterium. Ärzte 
sollen bei ihren Behandlungsentscheidun-
gen auf die besten wissenschaftlichen Stu-
dien zurückgreifen – genauso wichtig ist 
aber, dass sie ihr eigenes Wissen und ihre 
Erfahrung einbeziehen, um Studienergeb-
nisse richtig zu interpretieren und auf den 
individuellen Patienten anzuwenden. Und 
schliesslich sollen die Wünsche und 
Bedürfnisse der Patienten in die Behand-
lung einfliessen, die Patienten sollen sich 
aktiv am Genesungsprozess beteiligen 
können, sich gemeinsam mit dem Arzt mit 
ihrer Situation und den Behandlungsmög-
lichkeiten auseinandersetzen.

Evidenz besteht nicht nur 
aus klinischen Studien
Auf den drei Säulen klinische Studien, 
Erfahrungswissen der Ärzte und Wünsche 
der Patienten steht das Modell der evidenz-

basierten Medizin, das der kanadische 
Mediziner David Sackett in den 1990er-Jah-
ren begründet hat. Für die Weiterentwick-
lung der integrativen Medizin in der 
Schweiz spielt die evidenzbasierte Medizin 
eine Schlüsselrolle, erklärt Dr. med. Pierre-
Yves Rodondi, ordentlicher Professor an 
der Universität Freiburg und Direktor des 
dort ansässigen Instituts für Hausarztme-
dizin: «Wir wollen für komplementär-
medizinische Methoden dieselben Stan-
dards anwenden wie für klassische 
Behandlungen. Da klinische Studien bei 
vielen Methoden aber gar nicht möglich 
sind, beispielsweise, weil wir keine Dop-
pelblindstudien machen können, müssen 
wir das Erfahrungswissen der Behandeln-
den und die Erfahrungswerte der Patien-
ten sammeln und erforschen.»

Die Erfahrungen der Ärztinnen 
und Patienten zählen
Ein anschauliches Beispiel für gesammel-
tes Ärzte- und Patientenwissen ist die Aku-
punktur. Das Stechen von Nadeln in Ener-
giebahnen, die den Körper durchziehen, 
die sogenannten Meridiane, praktizieren 
Medizinerinnen und Mediziner schon seit 
3000 Jahren. Die Behandlungserfolge bei 
Beschwerden von chronischen Schmer-
zen1 bis Migräne2 sind gut dokumentiert, 
die Summe der positiven Erfahrungsbe-
richte verleiht der Methode Evidenz. 
Obwohl oder vielleicht gerade weil für die 
Wirksamkeit der Akupunktur so gute 
Erfahrungswerte vorliegen, wurde viel in 
die Weitererforschung der Methode inves-
tiert, insbesondere in den USA, sagt Pierre-
Yves Rodondi: «Das hat beispielsweise dazu 
geführt, dass wir heute für die Akupunk-
tur randomisierte Studien haben, bei 
denen gegen Placebo gemessen wird, 
indem die Nadeln absichtlich, aber ohne 
das Wissen des Patienten an einer falschen 

Stelle gestochen werden.» Oder es gibt Stu-
dien, die mit Magnetresonanztomografie 
(MRT) nachweisen, dass bei der Akupunk-
tur bestimmte Gehirnbereiche aktiviert 
werden, was sich positiv auf die zu behan-
delnden Beschwerden auswirkt.

Es braucht mehr Forschungsgelder
Für den Professor für Hausarztmedizin 
illustriert die Akupunktur zweierlei. Ers-
tens, dass in der evidenzbasierten Medizin 
nicht immer der Wirkmechanismus be-
kannt sein muss: Der Akupunktur ist es bis 
heute nicht möglich, die Meridiane, mit de-
nen sie operiert, sichtbar zu machen – sie 
sind eine Theorie, die aber plausibel wird, 
je mehr positive Forschungsdaten für die 
Methode vorliegen. Zweitens zeigt das Bei-
spiel Akupunktur, dass mehr Evidenz nur 

mit mehr Forschung zu haben ist. Und da 
findet der Professor deutliche Worte: «In 
der Schweiz fehlt es an spezifischen For-
schungsgeldern für komplementär- und 
integrativmedizinische Methoden. Wenn 
wir auf sie aber die gleichen Standards 
anwenden wollen wie auf die Schulmedi-
zin, muss sich das unbedingt ändern. Es 
braucht dazu nur den politischen Willen.»

Für einen modernen Evidenzbegri�
Der Dachverband Komplementärmedizin 
setzt sich für gute Rahmenbedingungen 
für die Komplementärmedizin ein, auch in 
der Forschung. Und er fördert politisch und 
in der Medien- und Ö�entlichkeitsarbeit 
einen modernen Evidenzbegri� auf dem 
Stand der neusten Forschung, beispiels-
weise mit diesem Beitrag, vor allem aber 
im Bundesparlament. In politischen Vor-
stössen, die die Komplementärmedizin 
schwächen wollen, sprechen Politiker der 
Komplementärmedizin immer wieder die 
Wirksamkeit ab, indem sie Evidenz mit 
klinischen Studien gleichsetzen – sei es 
aus Unwissen, oder aber, weil sie den 
Begri� für ihre politischen Zwecke instru-
mentalisieren. Der Dakomed, seine 14 Mit-
gliederverbände und die integrative For-
schungsgemeinschaft treten diesen Vor-
stössen vehement entgegen.
Lukas Fuhrer, Redaktor Millefolia

Mehr Forschung – 
jetzt!
Der Dachverband Komplementär-
medizin setzt sich im Bundes-
parlament dafür ein, dass endlich 
mehr Forschungsmittel für Kom -
plementärmedizin gesprochen 
werden. Denn die integrative 
Medizin, die Zusammenarbeit von 
Schul- und Komplementärmedizin, 
ist ein Erfolgsmodell   bezüglich 
Wirksamkeit und Kosten, das zu 
fördern ist. In der Sommersession 
wird der Dakomed einen nächsten 
parlamentarischen Vorstoss 
einreichen lassen. Ebenfalls lässt 
er parlamentarische Vorstösse in 
jenen Kantonen einreichen, in 
denen ein Studium der Human-
medizin möglich ist. Es soll sicher-
gestellt werden, dass Forschungs-

mittel spezifisch für Komplemen-
tärmedizin gesprochen werden. 
Die Forschungsförderung ist ein 
Verfassungsauftrag, den Bund und 
Kantone umzusetzen haben – der 
Dakomed fordert die Erfüllung des 
Auftrags mit gezielter Informa-
tionstätigkeit in den jeweiligen 
Parlamenten.

Stefan Kaufmann
ist seit 2014 Präsident der 
SNE Stiftung für Naturheilkunde 
und Erfahrungsmedizin.

Mehr Mittel 
für die Forschung!
Ob Schul- oder Komplementärmedizin oder beides kombiniert: 
Die Menschen wünschen sich eine Behandlung, die wirkt. Und die 
Wissenschaft will die Wirksamkeit messen können – das ist nicht 
immer einfach, und es kostet Geld. Warum wir in Evidenz investieren 
sollten und wie Politiker den Begri� für ihre Zwecke missbrauchen.

«In der Schweiz fehlt 
es an spezifischen 
Forschungsgeldern.»

Angri� auf die 
Grundversicherung
Der Nationalrat will die Komplementär-
medizin aus der Grundversicherung 
ausschliessen und ein Wahlobligatorium 
scha�en – nicht mehr alle Versicherten 
könnten sich so ärztliche Komplementär-
medizin leisten. Der Dakomed ergreift alle 
Massnahmen, um dies im Zweitrat zu 
bekämpfen.

Stefan Kaufmann, die SNE fördert 
die Erfahrungsmedizin, warum 
ist das wichtig und nötig?
Stefan Kaufmann: Die evidenzba-
sierte Medizin verbindet die wissen-
schaftliche Forschung mit der geleb-
ten Realität. Man kann eben nicht 
immer doppelblinde Studien durch-
führen, und manchmal funktioniert 
etwas in der klinischen Studie, aber 
in der realen Versorgung nicht. 
Nehmen wir als Beispiel ein Wund-
pflaster: Das funktioniert unter 
klinischen Bedingungen gut, im 
Alltag kommt es nun aber darauf an, 
ob eine Laborantin das Pflaster trägt, 
die unter relativ sterilen Bedingun-
gen arbeitet, oder ein Bauer im Stall.

In der Erfahrungsmedizin kann 
man durch langjährige Beobach-
tung feststellen, ob eine Methode 
einen positiven E�ekt hat. Und mit 
sozialwissenschaftlichen For-
schungsdesigns kann man auch 
dort Studien durchführen. Das wis-
senschaftliche Instrumentarium, 
um Wirksamkeit zu erforschen, ist 
sehr breit und eben nicht auf klini-
sche Studien beschränkt. Seit dem 
Volks-Ja 2009 ist die universitäre 
Forschung im Bereich Komplemen-
tärmedizin ein Gesetzesauftrag, aber 
wie überall ist es ein Kampf um 
finanzielle Mittel.

Ärztinnen und Therapeuten 
sammeln ihr Erfahrungswissen 
in Datenbanken, um es für 
andere nutzbar zu machen. Im 
Jubiläumsjahr unterstützt die 
SNE das Portal der Stiftung Vade-
mecum der Integrativen Medizin, 

das diesem Zweck dient. Was er-
ho�en Sie sich vom Vademecum?
Wir wollen die Entwicklung unter-
stützen, dass Evidenz in der Kom-
plementärmedizin weiter gestärkt 
wird. An vielen Universitäten wird 
geforscht und auch an der Kommu-
nikation gearbeitet, um die Ergeb-
nisse sichtbar zu machen. Beim 
Vademecum ist der Ansatz, dass 
Therapierende über ihre Erfahrun-
gen berichten, in anonymisierten 
Fällen. Es ist ein sauber aufgesetztes 
Projekt, und wir sind gespannt, 
wie es bei den Therapeutinnen und 
Therapeuten ankommt.

Die SNE setzt sich nicht allein 
für Naturheilkunde und Erfah-
rungsmedizin ein, der Dach-
verband Komplementärmedizin 
Dakomed ist beispielsweise ein 
Partner. Sind Allianzen wichtig?
Die SNE unterstützt den Dakomed 
als Gönnerin. Da die SNE nicht eine 
politische Organisation ist, macht es 
für uns Sinn, den Dakomed, der 
nicht grosse finanzielle Ressourcen 
oder umsatzstarke Industrien im 
Rücken hat, in seiner politischen 
Arbeit zu unterstützen.
Interview: Lukas Fuhrer

Quellen:
1 https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/

29198932/
2 https://www.cochrane.org/de/CD001218/

SYMPT_akupunktur-zur-vorbeugung-
von-migraneanfallen
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das diesem Zweck dient. Was er-
ho�en Sie sich vom Vademecum?
Wir wollen die Entwicklung unter-
stützen, dass Evidenz in der Kom-
plementärmedizin weiter gestärkt 
wird. An vielen Universitäten wird 
geforscht und auch an der Kommu-
nikation gearbeitet, um die Ergeb-
nisse sichtbar zu machen. Beim 
Vademecum ist der Ansatz, dass 
Therapierende über ihre Erfahrun-
gen berichten, in anonymisierten 
Fällen. Es ist ein sauber aufgesetztes 
Projekt, und wir sind gespannt, 
wie es bei den Therapeutinnen und 
Therapeuten ankommt.

Die SNE setzt sich nicht allein 
für Naturheilkunde und Erfah-
rungsmedizin ein, der Dach-
verband Komplementärmedizin 
Dakomed ist beispielsweise ein 
Partner. Sind Allianzen wichtig?
Die SNE unterstützt den Dakomed 
als Gönnerin. Da die SNE nicht eine 
politische Organisation ist, macht es 
für uns Sinn, den Dakomed, der 
nicht grosse finanzielle Ressourcen 
oder umsatzstarke Industrien im 
Rücken hat, in seiner politischen 
Arbeit zu unterstützen.
Interview: Lukas Fuhrer

Quellen:
1 https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/

29198932/
2 https://www.cochrane.org/de/CD001218/

SYMPT_akupunktur-zur-vorbeugung-
von-migraneanfallen

Lesen Sie die 
Beiträge in voller Länge 
auf millefolia.ch

https://www.millefolia.ch/beduerfnis-ganzheitliche-therapien/
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Wir kämpfen für 
die Komplementär-
medizin!
67 Prozent der Stimmbevölke-
rung haben 2009 Ja zur Kom-
plementärmedizin in der 
Grundversicherung gesagt. 
Seither setzt sich der Dachver-
band Komplementärmedizin 
dafür ein, dass Bund und Kan-
tone den Verfassungsauftrag 
schrittweise umsetzen. Dabei 
sind wir auf Ihre Unterstüt-
zung angewiesen – kämpfen 
Sie mit uns für die Veranke-
rung der Komplementärmedi-
zin im Schweizer Gesundheits-
wesen!

Mit Ihrer Unterstützung!
Mehrere Vorstösse im Bundesparlament 
stellen die Komplementärmedizin oder ihre 
Erstattungsfähigkeit in der Grundversiche-
rung infrage. Die Begründungen sind oft 
vage oder gar falsch: Ärztlich angewandte 
Methoden verursachen in der Grund -
ver sicherung kaum Kosten, sie machen 
0,05 Prozent der erstatteten Leistungen aus. 
Auch das Argument der fehlenden Evidenz 
hält einer Prüfung nicht stand.

Der Dakomed arbeitet intensiv daran, 
dass die Evidenz der Komplementärmedizin 
zur Kenntnis genommen und dass diese 
weiter erforscht wird. Die Mittel für unsere 
Medien- und Ö® entlichkeitsarbeit, für die 
Zusammenarbeit mit den Universitäten und 
für das Lobbying im Bundeshaus können 
wir nicht selbst au  ̄ ringen – deshalb sind 
wir auf Ihre Unterstützung angewiesen.

Die Bevölkerung will die Komplementär-
medizin in der Grundversicherung. 

Dafür setze ich mich im Parlament 
ein – bleiben wir gemeinsam dran! 
Wir danken Ihnen herzlich für 
Ihre Unterstützung.
Franziska Roth, Co-Präsidentin Dakomed 
und Ständerätin (SP, Solothurn)

Frühling/Sommer 2025
Bulletin 41

www.millefolia.ch

«Wirksam ist, was den 
Menschen hilft.»

Pierre-Yves Rodondi
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Wir bleiben dran.

Mit Ihrer Hilfe!
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