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Editorial

Individuell und evidenzbasiert
von Albert Wettstein

Die Wurzeln der evidenzbasierten Medizin gehen zuriick auf Pierre Charles
Alexandre Louis, der es 1830 wagte, die durch Jahrhunderte bewahrte Auto-
ritét der griechisch-rémischen Medizin zu hinterfragen mit einer kontrollierten
Studie zur Effektivitat des Aderlass bei Pneumonie. 1948 wurde der erste
randomisierte klinische Versuch publiziert und 1992 erschien im JAMA die
berihmte Artikelserie Uber evidenzbasierte Medizin (EBM).

Intercura fiihlt sich nicht berufen, EBM zu kritisieren. Im Gegenteil: wir
méchten mdoglichst in der praktischen Altersarbeit wichtige Evidenz verbrei-
ten. In Anlehnung an den Artikel von Graham P. Mulley tber "Myths of aging"
im Oktober-Lancet 1997 drucken wir im Sinne von leicht lesbaren Vignetten
traditionelle, mit dem Alter assoziierte Mythen und kontrastierend dazu die
auf Evidenz basierte Realitdt. Dabei ist es allerdings nicht méglich, sich auf
die Metaanalyse von vielen randomisierten Studien zu berufen, meist bezieht
sich die zitierte Realitéat auf eine einzige seriése Studie.

Doch auf Studien allein basierte Evidenz geniigt nicht, um der Situation in
der Altersarbeit und Altersmedizin gerecht zu werden. Individuelle, praktisch-
juristische Gedanken sind oft ebenfalls zu berlicksichtigen.

Dies gilt nicht nur in der Geriatrie, sondern auch in anderen juristisch-ethisch
heiklen Gebieten, wie dem Umgang mit Gewalt in der Familie. Die Zurcher
Gesellschaft flr Psychiatrie setzt sich mit einem Diskussionsbeitrag zur
Wehr gegen den in der letzten Intercura-Ausgabe postulierten Vorschlag,
Notfallpsychiater, welche in Situationen gerufen werden, wo psychisch Kran-
ke familiare Gewalt austben, sollten einen Sicherheitsplan ausarbeiten und
durchsetzen. - Mit guten Griinden lehnen die Notfallpsychiater diese Aufgabe
ab. Wie im Artikel vom Zircher Interventionsprojekt gegen Mannergewalt
dargelegt, wird zur Zeit an anderen Lésungsvorschlagen gearbeitet. Auf die-
se Weise zeichnet sich auch ohne spezifisch psychiatrisches Engagement
eine Losung fir Opfer und Tater von hauslicher Gewalt ab, wenn auch zur
Zeit noch unklar ist, wie in Ztrich verhaltenstherapeutisch orientierte Pro-
gramme flr psychisch kranke Téter (vor allem Suchtkranke, aber auch Psy-
chotiker) konkretisiert werden kénnen. Der gewahlte Weg, sich zunachst auf
die grosse Mehrheit der gesunden Tater zu konzentrieren und sich erst spa-
ter der Minderheit der Kranken zuzuwenden, ist sicher richtig, zumal in der
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Zurcher Psychiatrielandschaft die Verhaltenstherapie - wider die publizierte
Evidenz - generell einen schweren Stand hat.

Den Abschluss dieses Heftes bilden zwei Beitrdge aus der praktischen Ge-
riatrie. Der Fingerfood-Artikel bringt weitere - leider unkontrollierte - Evidenz
fir diesen mehr und mehr Anerkennung findenden Erndhrungsstil fir De-
menzkranke. - Die Anwendungsbestimmungen fur freiheitseinschrankende
Massnahmen basieren auf der Evidenz (zusammengefasst in der "Freiheit
versus Sicherheit"-Richtlinie der SGG), dass im Allgemeinen freiheitsein-
schrankende Massnahmen geféhrlicher sind als die Umstande, zu deren
Bekampfung sie eingesetzt werden. Sie wurden nach intensiven Diskussio-
nen mit Leitungen Pflegedienst, Heimérzten und Heimleitungen in Kraft ge-
setzt und sind ein Beispiel daflir, was es heisst, Evidenz mit individuellen
Einschatzungen zu vereinbaren, echte individualisierte evidenzbasierte Me-
dizin.
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