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Eine gerade abgeschlossene Evaluation von Fragebdgen (EK 513/2008) von Tumorpatientinnen, die
begleitend zur konventionellen Therapie eine homdoopathische Therapie in Anspruch genommen
haben, hat ein positives Ergebnis hinsichtlich subjektiver Befindlichkeit und Lebensqualitéat fur die
Patientinnen mit additiver Homdopathie erbracht (p<0.0001). Diese abgeschlossene Studie wurde mit
Patientinnen verschiedener Tumorstadien durchgefiihrt. In einer retrospektiven Auswertung ergab sich
zudem einer signifikante Verlangerung der Uberlebenszeit.

In gleicher Weise ist nunmehr geplant, eine prospektive randomisierte placebo-kontrollierte
doppelblinde multizentrische Studie mit Patientinnen mit fortgeschrittenen Malignomen und sehr
schlechter Lebenserwartung durchzufiihren. Daher werden Patientinnen mit frisch diagnostizierten
Glioblastomen Stadium IV, metastasierten Sarkomen sowie mit Lungentumoren (NSCLC Stadium V)
eingeschlossen. Dabei werden sowohl das subjektive Befinden als auch die Uberlebenszeit von
Patientinnen mit oder ohne homoopathische Begleittherapie untersucht.

Die Patientinnen erhalten nach der Erstanamnese und bei jedem weiteren Besuch eine Verschreibung
fur eine homoopathische Medikation, die in verschliisselter Form an die Apotheke weitergegeben wird.
Entsprechend der Randomisierung erhalten die Patientinnen entweder Verum oder Placebo.
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Bei jedem Besuch werden von den Patientinnen jeweils 3 Fragebdgen ausgefillt: der EORTC QLQ-
C30, der SF-36 und ein eigens erstellter und Klinikintern validierter Fragebogen. Es missen
mindestens 2 Serien von Fragebégen pro Patient abgegeben werden, um in die Auswertung
eingeschlossen zu werden. Die Fragebdgen werden verblindet zur Auswertung an den Statistiker
weitergegeben. Als Nebenziel wird die Uberlebenszeit (ab Diagnose) der Patientinnen erfasst.



