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FRUHERKENNUNG

Warum Vorsorgeuntersuchungen unserer
Gesundheit oft mehr schaden als nutzen
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»Ich schwore und rufe Apollon, den Arzt, und Asklepios und Hygeia und
Panakeia und alle Gotter und Gottinnen zu Zeugen an, dass ich diesen
Eid und diesen Vertrag nach meiner Féhigkeit und nach meiner Einsicht
erfullen werde. [...]

Ich werde drztliche Verordnungen treffen zum Nutzen der Kranken nach
meiner Féhigkeit und meinem Urteil, hiiten aber werde ich mich davor, sie
zum Schaden und in unrechter Weise anzuwenden. [...]

In alle Héuser, in die ich komme, werde ich zum Nutzen der Kranken hin-
eingehen, frei von jedem bewussten Unrecht und jeder Ubeltat [...]

Wenn ich diesen Eid erfiille und nicht breche, so sei mir beschieden, in
meinem Leben und in meiner Kunst voranzukommen, indem ich Ansehen
bei allen Menschen fiir alle Zeit gewinne; wenn ich ihn aber iibertrete und
breche, so geschehe mir das Gegenteil.«
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Gewidmet:

meiner Frau Christiane und meinen Kindern Lion und Mira



Im Jahr 2014 habe ich die Dokumentation Krank durch Friiherkennung
fur die Reportage-Reihe Betrifft fiir das SWR-Fernsehen produziert. Der
leitende Redakteur der Sendung hatte mein Exposé angenommen und
mir damit im Prinzip griines Licht fiir mein Projekt gegeben. Schliefllich
hatte ich darin auf die wissenschaftlichen Studien hingewiesen, die diverse
medizinische Fritherkennungsmafinahmen als wirkungslos oder gar als
geféhrlich entlarvt hatten. Aus Gesprachen mit dem Redakteur wusste ich
aber, dass er dennoch »Bauchschmerzen« dabei hatte. Fritherkennung so
sehr infrage zu stellen — war das nicht doch gefdhrlich? Am Ende wiéren
wir woméglich dafiir verantwortlich, dass Menschen krank werden oder
gar sterben, denen dieses Schicksal durch Fritherkennung vielleicht erspart
geblieben wire. Zunichst einmal ist es ja auch wirklich schwer zu verste-
hen, warum Fritherkennung nicht das sein sollte, als das wir sie stindig von
der Arzteschaft »verkauft« bekommen: ein Segen. Ganz nach dem Motto:
Gefahr erkannt, Gefahr gebannt.

Am 4. Juni stand die Abnahme an. Die Abnahme ist ein wichtiger Termin,
bei dem der Autor dem Redakteur erstmals den Film zeigt und dazu den
Entwurf fiir den Sprechertext vorliest. Ich hatte mich auf eine schwierige
Abnahme gefasst gemacht. Darauf, dass ich jede Menge Details und For-
mulierungen wiirde diskutieren miissen, die dem Verantwortlichen fiir
diesen Programmplatz zu gewagt erscheinen wiirden. Aber es kam anders.
Der Redakteur kam gut gelaunt und voéllig entspannt in den Schnittraum
und es gab kaum inhaltliche Diskussionen. Was war passiert?
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12 Krank durch Fritherkennung

Der Redakteur hatte am Abend zuvor Nachrichten gesehen. Und da hatte
Arzteprisident Dr. Frank Ulrich Montgomery 6ffentlich Kritik an den
Screenings zur Fritherkennung von Krankheiten geiibt. Auch er verwies
auf Wissenschaftler, die gezeigt hatten, dass sich die Zahl der Todesfille
durch solche Screenings — wenn tiberhaupt — nur marginal senken liefs.
Und das bei einer gleichzeitig gravierenden Erhéhung des Risikos, durch
sinnlose medizinische Vorsorge Schaden zu erleiden. Dr. Frank Ulrich
Montgomery forderte, alle Fritherkennungsprogramme auf den Priifstand
zu stellen. Sowohl die zur Fritherkennung von Krebs als auch die allgemei-
nen Gesundheits-Check-ups. Dieser Vorstof} des Arzteprisidenten war ein
Geschenk fiir mich.

Nur: An der medizinischen Praxis hat sich seither nichts gedndert. Montgo-
merys Forderung ist iiber ein Jahr alt und Fritherkennung wird in Deutsch-
land genauso offensiv propagiert wie all die Jahre zuvor. Mich wundert das
allerdings nicht wirklich, denn Fritherkennung fiihrt zu einer Ausweitung
des medizinischen Geschifts. Weil man sich mit Fritherkennungsmedizin
endlich nicht mehr nur auf die Behandlung von Kranken beschrinken
muss. Nein, Fritherkennung macht auch die Gesunden zu Kunden der
Medizin. Die verantwortlichen Fachgesellschaften werden daher auch wei-
ter alles dafiir tun, dass Fritherkennung in Deutschland grof8 geschrieben
wird, denn sie fordert die Bedeutung der beteiligten Mediziner und ihren
Umsatz. Und wer wollte darauf schon verzichten?

Fiir Sie - liebe Leserin, lieber Leser — hat das eine wichtige Konsequenz:
Wenn die Arzteschaft nicht bereit ist, Fritherkennung kritisch unter die Lupe
zu nehmen, miissen Sie es tun. Und dabei soll IThnen dieses Buch helfen. Fir
die wichtigsten Friherkennungsprogramme habe ich die wissenschaftliche
Datenlage aufbereitet und zu einer - wie ich hoffe lesbaren - Ubersicht
zusammengestellt. Es geht immer darum, den moglichen Nutzen einer
Fritherkennungsmafinahme dem mdéglichen Schaden gegeniiberzustellen.
Man konnte auch sagen, wir beleuchten Chancen und Risiken von Frith-
erkennung. Damit Sie eine gut informierte Entscheidung treffen konnen.
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Krank durch Fritherkennung? Im ersten Moment mag sich das widersinnig
anhoren. Bei Fritherkennung - sei es bei der Krebs-Fritherkennung oder
beim allgemeinen Gesundheitscheck, der hierzulande unter dem Titel
»Check-up 35« vermarktet wird — versuchen Arzte, Krankheiten in Vor-
oder Frihstadien zu entdecken. Und sie versprechen uns, dass man diese
Frithstadien besser heilen kann. Oder bei entdeckten Vorstadien sogar den
Ausbruch der Krankheit verhindern kann. Das klingt durchaus tiberzeu-
gend. Was konnte auch sinnvoller sein? Wie sollte eine solche Fritherken-
nung zu einer Krankheit fithren?

Bei genauerem Hinsehen wird allerdings sehr schnell klar, dass diese
Betrachtungsweise naiv ist. Gefdhrlich naiv. Der Kern des Problems liegt
in der Frage: Wo fingt die Krankheit an? Denn bei diesen Reihenuntersu-
chungen an Gesunden, beim Check-up 35 beispielsweise, werden in der
Regel keine Krankheiten diagnostiziert, sondern Grenzwertverletzungen.
Thr Arzt oder lThre Arztin sagt Ihnen: »Sie haben zu hohen Blutdruck.«
Oder: »Ihr Cholesterin ist aber deutlich iber dem Grenzwert, da miissen
wir was machen.« Oder die Radiologin stellt nach zwei Mammografien,
einem Ultraschall und schlieSlich nach der Analyse der Gewebeprobe aus
der Brust fest: »Es ist Krebs.« Und dann fligt sie vielleicht noch hinzu: »Was
fur ein Glick, dass wir den so frith gefunden haben. Da haben wir gute
Heilungschancen.«

In Wahrheit aber konnen all diese Befunde vollig unproblematisch sein.
Das macht die Fritherkennung so gefihrlich! Sie erkennt ndmlich auch
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14 Krank durch Friiherkennung

Abweichungen vom Ideal, die fiir die Betroffenen in jhrem Leben niemals
zu einem Problem geworden wiren. Der Fachbegriff dafiir heifit »Uber-
diagnose«. Viele Menschen werden mit hohen Blutdruckwerten steinalt.
Das Gleiche gilt fiir den Cholesterinwert, der im Alter natiirlicherweise
ansteigt. Selbst Krebs (eigentlich sollte man zunichst von »Gewebeverin-
derungen« sprechen, denn das Wort »Krebs« ist so angstbesetzt, dass es
sofort blinden Aktionismus ausldst) ist nicht generell der »Killer«, als der er
allgemein wahrgenommen wird. Die meisten Manner haben beispielsweise
Prostatakrebs, wenn sie sterben. Doch nur etwa jeder dreiffigste Mann in
Deutschland stirbt an Prostatakrebs, und das zumeist in einem Alter, das
deutlich iiber der durchschnittlichen Lebenserwartung von Méannern liegt.
Sehr viele Menschen tragen Gewebeveranderungen mit sich herum, von
denen sie nichts wissen. Und das ist auch gut so, denn diese Gewebeverin-
derungen werden nie zu einem aggressiven Tumor weiterwachsen.

Diese Menschen werden bei der Fritherkennung aber als Kranke iden-
tifiziert, obwohl sie im Leben keine Probleme mit dem Frithstadium
von »was auch immer« bekommen hitten. So macht Fritherkennung
krank. »Moment mal. Fritherkennung hilft aber auch. Es werden doch
Leben gerettet«, denken Sie jetzt sicher. Véllig zu Recht. Den einen hilft
die Fritherkennung tatsdchlich, aber den anderen schadet sie eben. Eine
Chemotherapie, von der man keinen Nutzen hat, ist ein heftiger Schaden.
Chemotherapien kdnnen - nebenbei gesagt — sogar Krebs auslosen. Ge-
nauso wie die Mammografien mit dem Rontgengerit. Cholesterinsenker
verursachen bei vielen Menschen mit »Fettstoffwechselstorungens, die
eigentlich gar keine Patienten sind, Schmerzen, die weitere unnotige
Medizin nach sich ziehen. Prostataoperationen machen in vielen Féllen
impotent und/oder inkontinent. Keine schone Vorstellung, zumal wenn
man von der Gewebeveridnderung lebenslang gar keinen Nachteil gehabt
hitte. Keine leichte Situation: Wie soll man sich entscheiden? Man kann
im Vorhinein ja nicht wissen, ob man von der Fritherkennung einen Nut-
zen oder einen Schaden davontrégt.

Aber genau das ist der Weg, der zu einer personlichen und verniinftigen
Entscheidung fithrt. Den Nutzen und den Schaden der Fritherkennungs-
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mafinahmen abwégen. Wie grof3 ist die Chance auf einen Vorteil? Wie sehr
wird durch Fritherkennung mein Risiko gesenkt an »was auch immer« zu
sterben oder ernsthaft daran zu erkranken? Wie grof3 ist auf der anderen
Seite mein Risiko, Opfer von unnétiger Medizin zu werden. Nur weil ich
als Gesunder zur Sicherheit an einem Screening oder an einer individuellen
FritherkennungsmafSnahme teilgenommen habe? Genau das soll in diesem
Buch ausfithrlich dargestellt werden — der potenzielle Nutzen und der
mogliche Schaden. Fiir jede einzelne Fritherkennungsmafinahme in einem
eigenen Kapitel. Basierend auf den besten wissenschaftlichen Informatio-
nen, die verfiigbar sind. Sie werden sehen, es gibt viele Fritherkennungs-
mafinahmen, die man nicht guten Gewissens empfehlen kann. Weil das
Risiko, Opfer von unnétiger Medizin zu werden, deutlich grofler ist als die
Chance, von der Fritherkennung zu profitieren.

Doch warum ist dieses Buch eigentlich nétig? Die besten Informationen
miisste es bei den entsprechenden Arztinnen und Arzten geben, die Friih-
erkennung anbieten. Die miissten sich doch wirklich auskennen und uns
nach bestem Wissen und Gewissen beraten. Dazu muss ich leider etwas
feststellen, das Sie vielleicht beunruhigen wird. Von vielen Arzten werden
Sie gar nicht informiert. Wozu auch? Fast alle glauben, wie es scheint, dass
Fritherkennung fraglos eine gute Sache ist. Warum also lange dariiber re-
den? Time is money! Wenn informiert wird, dann in der Regel nur iiber
den Nutzen. Und fast immer wird der Nutzen dabei {ibertrieben grofd dar-
gestellt. Uber den Schaden sprechen die meisten Mediziner nicht so gerne.
Konnen Sie sich vorstellen, warum? Es ist ganz einfach: Arzte verdienen
nicht nur an der Fritherkennung. Oft verdienen sie auch noch an der fol-
genden Behandlung. Ich méchte Mediziner nicht gerne unter Generalver-
dacht stellen. Aber nach dem, was ich bei meinen Recherchen zu diesem
Thema erlebt habe, kann ich zu keinem anderen Schluss kommen: Fiir viele
Mediziner ist Fritherkennung eine willkommene Gelegenheit, ihren Kun-
denkreis auszuweiten. Denn durch Fritherkennung werden viele gesunde
Menschen zu kranken gemacht.
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16 Krank durch Fritherkennung

Perfekte Fritherkennung gibt es in der Medizin nicht. Es kann sie gar nicht
geben, wie wir gleich sehen werden. Lassen Sie mich deshalb ein Beispiel
aus der »Verkehrstechnik« zur Veranschaulichung der idealen Fritherken-
nung bemithen. Wir werden dabei sehen, wie viele Bedingungen erfiillt
sein miissen, damit Fritherkennung richtig funktioniert. Und wie viele
Fallstricke es gibt, die den Nutzen von Fritherkennung relativieren, zunich-
temachen oder sogar in sein Gegenteil verkehren kénnen.

Folgen Sie mir auf den Atlantik. Wir sind auf der Briicke eines grofien
Containerschiffs. Und wir fahren im Nebel. Das ist fiir uns kein Problem,
denn wir haben eine perfekte Fritherkennungstechnik an Bord: Radar.
Vermutlich sogar zwei oder drei Gerite, falls eines einmal ausfallen sollte.
Die einzige Gefahr, die einem Schiff unserer Grofle hier drauf3en droht, ist
die Kollision mit einem anderen groflen Schiff. Doch die werden von unse-
rem Radar auf grof3e Distanz mit 100-prozentiger Sicherheit erkannt. Ein
Fehlalarm, also das, was man in der Medizin als falsch-positives Ergebnis
eines Fritherkennungstests bezeichnet, ist hier auszuschlieflen. Das Radar
zeigt kein Schiff, wenn da keines ist. Die Radarstrahlen werden nur von
dem massiven Schiff reflektiert und von unserem Gerét aufgefangen. Zur
Sicherheit, zur Uberpriifung haben wir — wie gesagt — mindestens noch ein
zweites Radargerit. In der Medizin wiirde man dieses sichere Erkennen der
Gefahr als 100-prozentige Sensitivitit des Fritherkennungstests bezeichnen.
Aber schon 90-prozentige Sensitivitat wére in der Medizin ein Spitzenwert.
Wir werden spiter sehen, dass es in der Fritherkennungsmedizin Tests mit
einer Spezifitdt von 5 Prozent und weniger gibt. Das heift: Jeder »Treffer«
wird von mindestens 20 Fehlalarmen begleitet. 100 Prozent Treffsicherheit
gibt es in der Fritherkennungsmedizin nicht.
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Einleitung 1

Spezifitat und Sensitivitat

Die Sensitivitit — also das richtige Erkennen einer vorliegenden Gefahr -
ist die eine wichtige Qualitdtsmarke der Fritherkennung. Die Spezifitit,
das zuverlassige Entwarnen, wenn keine Gefahr besteht, ist das andere
Qualitdtsmerkmal. Auch hier ist die Radartechnik spitze. Wenn der Ra-
darschirm frei ist, haben wir tatsachlich freie Fahrt. (Mag sein, dass es
militdrische Schiffe gibt, die einen Stealth-Tarnanstrich tragen und fiir
Radartechnik unsichtbar sind. Aber die wéren andererseits auch sicher
nicht so blod, sich von einem Containerschiff rammen zu lassen.) Also
konnen wir auch bei der Spezifitit von einem 100-Prozent-Wert ausgehen.
Das gibt es in der medizinischen Fritherkennung allerdings bei Weitem
nicht. Ein nicht unerheblicher Teil derer, die mit einem »Sie sind gesund«
aus welcher Fritherkennung auch immer herauskommen, sind nicht ge-
sund. Typischerweise erreichen Fritherkennungsuntersuchungen nur eine
Spezifitit von 80 bis 90 Prozent. Es sind sogar Tests mit 65 Prozent auf
dem Markt. Das heifit, in einem Drittel aller Félle werden Entwarnungen
gegeben, obwohl die Gefahr, nach der geforscht wurde, durchaus vorhan-
den ist.

Eine weitere Eigenheit unserer Situation hier auf hoher See und im Nebel
ist die, dass wir — sofern das andere Schiff auf unserem Kurs liegt und wir
nicht auf das Warnsignal reagieren - auf jeden Fall in ein katastrophales
Ereignis geraten. Die Fritherkennung kiindigt uns hier also ein Ereignis an,
das eintreten wird. Ein gigantischer Unterschied zu den meisten medizini-
schen Fritherkennungen, um das an dieser Stelle schon ganz klar zu sagen:
Medizinische Fritherkennungsmafinahmen kiindigen uns in der Regel
niamlich keine sicher eintretenden, eindeutigen Katastrophen an, sondern
Risiken. Und die Wahrscheinlichkeit, dass die Gefahr fiir uns real wird,
liegt oft nur im einstelligen Prozentbereich oder sogar lediglich im Bereich
der Promille. In vielen Fillen ist auch nicht nur unklar, ob die Katastrophe
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18 Krank durch Fritherkennung

eintritt, sondern zudem, wie schwer sie sein wird. Eine voriibergehende
Beeintrachtigung? Ein bleibender Schaden? Tod?

Erfolgversprechende Handlungsontionen

Diese Sicherheit der Gefahrenerkennung ist aber lingst nicht alles, was
unsere Radartechnik als perfekte Fritherkennungstechnik auszeichnet. Wir
miissen noch sehen, wie es um unsere Optionen steht, auf das Ergebnis der
Fritherkennung zu reagieren. Wir haben hier auf See namlich eine klare
und einfache Strategie, der Gefahr auszuweichen. Wir weichen ihr aus.

Der Kapitdn und seine Mannschaft sehen das Signal und nehmen eine
kleine Kurskorrektur vor. Diese klare praventive Mafinahme gibt es in der
Medizin hiufig nicht. Denken Sie an Gentests zur Fritherkennung. Denken
Sie an prénatale Vorsorgeuntersuchungen: Wenn das Down-Syndrom beim
Kind im Mutterleib mit Sicherheit diagnostiziert ist, haben Sie dann eine
Handlungsoption, die Thnen wirklich Erleichterung verschafft? Einige Tests
teilen den Betroffenen nur das Risiko mit und lassen sie mit der Angst und
ihren Sorgen allein. Weil es keine iiberzeugenden Gegenmafinahmen zur
Abwendung der drohenden Gefahr gibt.

Aber das ist noch nicht alles. Wir haben auf hoher See nicht nur iiberhaupt
eine Option, die Gefahr zu umgehen, sondern diese Strategie ist auch noch
ohne Risiken. Sie ist frei von Nebenwirkungen. Ein Traum! In der Medizin
gibt es nur sehr wenige praventive Strategien ohne schidliche Nebenwir-
kung. Mit dem Rauchen aufzuhdren, ist eine davon. Aber das ist ja eigentlich
keine Medizin. In der Medizin bekommt man ja zur - oft nur angeblichen —
Gefahrenabwendung Medikamente. Etwa Cholesterinsenker. Das sind
Substanzen, die massiv in biologische Prozesse des Korpers eingreifen. Das
birgt Gefahren. Nebenwirkungsfreie Medikamente gibt es praktisch nicht.
Und noch etwas ist bei der Fritherkennungstechnik unseres Frachtschiffes
in Verbindung mit dem préventiven Verhalten — dem Ausweichmanéver -
wunderbar: Die Gefahr wird mit 100-prozentiger Sicherheit beseitigt. Das
gibt es in der Medizin ebenfalls nicht. Kein Medikament, keine Chemo,
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kein operativer Eingrift gibt Thnen 100-prozentige Gewissheit, nicht doch
einen Schlaganfall zu erleiden, vom Krebs dahingeraftt zu werden oder am
Herzkasper zu sterben.

Die Kosten

Lassen Sie mich noch eine weitere Sache erwahnen, die die Radartechnik
zur idealen Fritherkennung macht: Sie kostet in Relation zu den Wer-
ten, die sie beschiitzt, nichts. Und auch die praventive Mafinahme - das
Ausweichmandver — kostet praktisch nichts. Die paar Liter Schiffsdiesel,
die fir die Umfahrung des anderen Schiffes nétig sind, sind 6konomisch
irrelevant. Medizinische Fritherkennungsmafinahmen, vor allem wenn sie
als Reihenuntersuchungen, als Screenings, auf ganze Bevolkerungsgruppen
angewandt werden, kosten allerdings Zigmillionen Euros. Und praventive,
vorbeugende Mafinahmen, etwa ein lebenslanger Medikamentenkonsum
oder Chemotherapien, sind auch nicht gerade giinstig zu haben - wenn
man es nett ausdriicken méchte. Schon oft habe ich das Argument gehort,
es sei unethisch, bei diesen Fragen {iber Geld zu reden. In der Regel sagen
das komischerweise die, die mit dieser Medizin viel Geld verdienen. Ich
bin anderer Meinung. Ich denke, dass es unethisch ist, hier nicht tiber Geld
zu sprechen. Zumal der ganz iiberwiegende Teil des in Screenings ausge-
gebenen Geldes de facto sinnlos verpulvertes Geld ist. Und wir miissen in
Zeiten knapper Ressourcen (also immer) dariiber nachdenken, wie wir
Geld effektiv einsetzen und Anwendungen zuriickfahren, bei denen Geld
verschwendet wird. SchliefSlich gibt es Bereiche, in denen jeder verwendete
Euro tatsdchlich hilft, die Situation zu verbessern. In der Pflege beispiels-
weise.

Aber bleiben wir noch ein wenig auf See und schauen wir, wie sich unsere
Begeisterung fiir die Radartechnik verandert, wenn wir die Bedingungen
etwas variieren. Wie sich Nutzen und Risiken verdndern und wir in Situati-
onen geraten, die den Verhiltnissen bei der medizinischen Fritherkennung
dhneln. Eine perfekt funktionierende Radartechnik ist etwas Grof3artiges.
Und jeder Reeder wire ein Idiot, wenn er seine Schiffe nicht damit ausstat-
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20 Krank durch Fritherkennung

ten wiirde. Jeder Kapitén ein Hasardeur, der sich nicht von dieser Technik
assistieren liefSe. So wie auch jeder normale Mensch grob fahrlissig handeln
wiirde, wenn er eine medizinische Fritherkennung, die so gut funktioniert
wie die Radartechnik, nicht wahrnehmen wiirde. Aber was ist zum Beispiel,
wenn das Radargerit regelmaf3ig Geisterschiftfe produzieren wiirde? Wenn
die Halfte der angezeigten Schiffe gar nicht existierte? Ein Verhaltnis, das
in den meisten Bereichen der Fritherkennungsmedizin iibrigens schon eine
traumbhafte » Trefferquote« darstellen wiirde.

Iwischen Skylla und Charyhdis

Ich vermute, Sie wiirden entscheiden wie ich: Wir nehmen diese mit
50-prozentiger Wahrscheinlichkeit falsch positiven Ergebnisse dennoch
ernst und fahren das Ausweichmanéver. Schliefllich kostet es nichts und
ist ohne Nebenwirkungen. Auflerdem spielen wir nicht gerne Russisch
Roulette. Aber wie entscheiden wir uns, wenn wir uns mit dem 50-Prozent-
Radar in einem Gewésser befinden, in dem es nur eine sichere Fahrrinne
fur ein Schift unserer Grofle gibt? Und das Radar zeigt an: Eines kommt
uns entgegen — eventuell. Und wenn die Gefahr, dass wir abseits der Fahr-
rinne von Klippen den Rumpf aufgerissen bekommen, bei 50 Prozent liegt?
Nebenwirkungen der priventiven Strategie! Die Wahl zwischen Skylla und
Charybdis. Dann koénnten wir das mit der Fritherkennung auch gleich las-
sen. Die Verhiltnisse in der Medizin sind aber meist andere. Medizinische
Fritherkennung - vor allem beim sogenannten Check-up 35 - funktioniert
so, dass das Radar 1000 Geisterschiffe anzeigt, bis dann mal ein Treffer da-
bei ist. Die Ausweichmandver, die praventiven Mafinahmen, bedeuten zwar
in der Regel nicht gleich den katastrophalen Untergang der so massenhaft
erzeugten »Kranken«. Aber die Untiefen der vorbeugenden medizinischen
Eingriffe hinterlassen doch sehr viel haufiger als angenommen unnétiger-
weise schwere »Schrammen« und »Leckagen« an den vorsorglich Behan-
delten. Konkret: Ein lebenslanger Konsum von préaventiven Medikamenten
- etwa um den Cholesterinspiegel im Blut zu senken - kann erhebliche
unerwiinschte Nebenwirkungen haben. Eine von vielen Moglichkeiten,
durch Fritherkennung krank zu werden.
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Wir haben bei unserem kurzen Ausflug auf den nebligen Atlantik gesehen,
dass Fritherkennung ein komplexes Gebiet mit vielen Komponenten ist. Von
denen, die Thnen Fritherkennung verkaufen, wird in der Regel immer nur
eine Komponente erwahnt: der Nutzen. Und zu selten werden hier verstidnd-
liche, absolute Zahlen genannt, wie wahrscheinlich es ist, dass Sie tatsach-
lich zu den Nutznielern gehoren. Es werden ja bei den meisten Screenings
nur Risiken erkannt und keine sicheren katastrophalen Ereignisse. Wenig
werden Sie allgemein zum Thema Schaden héren. Es kénnte Sie ja von der
Teilnahme am Screening abhalten. Und das ist nicht im Sinne derer, die Th-
nen die Mafinahme verkaufen wollen. Wobei ich gar nicht unbedingt jedem
Anbieter Bosartigkeit oder Geldgier unterstellen méchte. Die meiste Frith-
erkennungsmedizin wird vermutlich von Arzten und Arztinnen in Anschlag
gebracht, die absolut davon tiberzeugt sind, dass sie sich damit um Thre
Gesundheit verdient machen. Allerdings entschuldigt diese Unkenntnis die
Mediziner und Medizinerinnen in meinen Augen nur sehr unzureichend.
SchlieSlich sollte ich mich als Spezialist auf einem medizinischen Gebiet ei-
nigermaflen auf dem Laufenden halten, was die wissenschaftliche Forschung
fir Resultate erbringt. Zumal, wenn man an Menschen herumdoktert und
bedenkt, dass die Geschichte der Medizin eine Geschichte von Irrtiimern ist
und dass sich viele medizinische Prozeduren, die plausibel erschienen und
lange als der »Goldstandard« galten, bei vorurteilsfreier Uberpriifung als
verheerende Fehler herausstellten. So wie beispielsweise der Aderlass ganze
Heerscharen von Patienten iiber den Jordan befordert hat.

Deutsche Arzte sind meist nicht auf dem neuesten Stand

Bei der Orientierung an der evidenzbasierten (wissenschaftlich begriinde-
ten) Medizin hapert es bei vielen Arzten allerdings leider sehr. Nur wenige
lesen die englischsprachigen Studien in den einschlagigen Fachjournalen.
Fortbildungsveranstaltungen sind haufig von der Industrie gesponsert. Und
die hat natiirlich kein Interesse daran, Forschungsergebnisse zu kommuni-
zieren, die ihr Geschiftsmodell und ihre Absatzmirkte bedrohen. So wird
in der Medizin haufig einfach nach »bewédhrtem Konzept« weitergemacht,
obwohl die Wissenschaft schon auf einem ganz anderen Stand ist und von
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22 Krank durch Fritherkennung

der Prozedur abrit. Prof. Gerd Gigerenzer, Leiter des Harding-Zentrums
fiir Risikoforschung am Berliner Max-Planck-Institut fiir Bildungsfor-
schung, hat 2012 eine Untersuchung veréffentlicht, in der er die einschlagi-
gen Statistik-Kenntnisse der Arzte iiberpriifte.! Er konnte zeigen, dass drei
Viertel der Arzte das Zahlenwerk nicht versteht, auf dem die Bewertung der
Wirksamkeit von Fritherkennungsmafinahmen beruht. Demzufolge »ver-
kaufen« drei von vier Arzten ihren Kundinnen und Kunden Screenings,
deren Nutzen sie in der Regel um ein Vielfaches iiberschétzen.

Aber schauen wir uns jetzt das erste konkrete Beispiel an. Es wird ein etwas
lingeres Kapitel. Uber das Mamma-Screening: die Brustkrebs-Friiherken-
nung. Denn schliefllich ist es das »erfolgreichste« Screeningprogramm in
Deutschland. Etwa sechs Millionen Frauen sollten — wenn es nach dem
Willen der Anbieter ginge — daran alle zwei Jahre teilnehmen. Immerhin
mehr als die Halfte folgt der Aufforderung. Insofern recht erfolgreich. Die
Nutzen-Schadens-Bilanz sieht dagegen weniger gut aus.
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1. Krehs-Fritherkennung

Brustkrehs

Ich sitze zu einem Vorbereitungsgespréich fiir meine TV-Dokumentation
im Mainzer Zentrum fiir das Mama-Screening-Programm. Im Empfangs-
bereich ist alles sehr heimelig eingerichtet. Warme Farbtone, viel Holz,
alles erinnert eher an die Lobby eines Wellness-Hotels denn an eine
medizinische Einrichtung. Die Kundinnen sollen sich hier offensichtlich
wobhlfiihlen. Hier im Besprechungsraum bei der Leiterin des Zentrums ist
es dagegen eher niichtern und minimalistisch eingerichtet. Wir sprechen
dartiber, wie wir eine am Screening teilnehmende Frau — moglichst eine
mit einem »auffilligen Befund« - finden konnen, die bereit wire, an mei-
nem Filmprojekt mitzuwirken - eine 45-miniitige Dokumentation iiber
Fritherkennung. Ich habe der Radiologin bisher nicht gesagt, dass die
Doku bei der Ausstrahlung im Fernsehen den Titel Betrifft: Krank durch
Friiherkennung — wie Gesunde zu Kranken gemacht werden tragen wird.
Irgendwie hatte ich das Gefiihl, das konnte ihre Kooperationsbereitschaft
woméglich negativ beeinflussen.

Verwirrende Zahlen zum Verhéltnis von Nutzen und Schaden

Fairerweise muss man sagen, dass die Informationsunterlagen, die wir
zusammen durchgesehen haben, sowie auch der Internetauftritt immerhin
durchaus Informationen zu falsch positiven Testergebnissen, Uberdiagno-
sen und unnétigen Behandlungen enthalten. Im Internetauftritt heifit es
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24 Krank durch Fritherkennung

beispielsweise: »Demnach stehen vier Uberdiagnosen im Verhiltnis zu sie-
ben bis neun geretteten Frauenleben pro 1000 Screening-Teilnehmerinnen
beziehungsweise drei Uberdiagnosen auf ein gerettetes Leben.«* Eine
Uberdiagnose ist eine richtig erkannte »Krankheit«, die aber im Leben
nicht weiter auftillig geworden wire. Bei der Brustkrebs-Fritherkennung
bedeutet das im Klartext: Es werden Gewebeveranderungen entdeckt und
als Krebs eingestuft, die sich nie zu einem aggressiven Tumor weiterent-
wickelt hdtten. Die Uberdiagnose fiihrt beim Mamma-Screening praktisch
immer zu einer Ubertherapie. Denn man kann ja nicht in die Zukunft se-
hen und erkennen, ob die Gewebeveridnderung einmal bosartig wird oder
nicht. Also wird operiert, je nach Einschitzung der Gefahr auch bestrahlt
oder eine Chemotherapie verordnet.

Angesichts dieser drastischen Konsequenzen der Uberdiagnose erstaunt
die grof3e Spannweite, die in diesem Internettext — der sich auf zwei ver-
schiedene Studien stiitzt — mit Blick auf das Nutzen-Schadens-Verhéltnis
gegeben wird. Einmal heif3t es: eine Uberdiagnose (und in der Folge
unnotig behandelte Frau) pro zwei geretteten Frauen, einmal heift es:
drei Uberdiagnosen pro einer geretteten Frau. Das ist immerhin ein Un-
terschied um den Faktor sechs! Einmal ist es doppelt so wahrscheinlich,
dass ich gerettet werde im Vergleich zur unnétigen Behandlung. Einmal
ist meine Wahrscheinlichkeit, unnotig gegen Krebs therapiert zu werden,
dreimal so hoch wie meine Chance, durch das Screening gerettet zu wer-
den. Im ersten Fall wiirde ich sagen: Zwei zu eins, dass ich vom Screening
nur profitiere, da gehe ich hin. Im zweiten Fall wiirde ich mir das ehrlich
gesagt sehr gut iiberlegen: Eine Chemo ist schliefllich kein Zuckerschle-
cken. Die Behandlung mit den Zellgiften kann sogar Krebs auslosen. Und
wir diirfen nicht vergessen: Die Zahlen, die wir hier lesen, lesen wir in
einem Informationsangebot der Leute, die mit dem Screening ihr Geld
verdienen. Unabhingige Wissenschaftler kommen in grofien Studien
zu noch deutlich schlechteren Aussagen iiber Nutzen und Schaden des
Mamma-Screenings. Diese so wichtigen Zahlen werden wir uns spiter
ausfithrlicher ansehen.
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