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Hypnose wird in der Onko-
logie vor allem begleitend
eingesetzt, um Lebensqualität
und Wohlbefinden zu stei-
gern und Nebenwirkungen
onkologischer Behandlun-
gen zu lindern. Der aktuelle
Forschungsstand zeigt, dass
die klinische Wirksamkeit von
hypnotherapeutischen Inter-
ventionen hier vorwiegend
bei Patientinnen mit Mamma-
Karzinom und bei erkrankten
Kindern erforscht wurde.

Ein gut untersuchtes Anwendungsge-

biet ist die Begleitung diagnostischer

Eingriffe, In bisherigen Studien konnte

gezeigt werden, dass Hypnose klinische

Endpunkte verbessert und hilft, Kosten

zu sparen: Eine Übersichtsarbeit von

Montgomery et al. (2013) identifizierte

sieben Studien aus diesem Bereich, da-

runter drei randomisierte klinische Stu-

dien mit insgesamt 246 Patientinnen, In

allen drei randomisierten Studien (Lang

et al. 2006, Montgomery et al. 2002,

Schnur et al. 2008) wurde die Gewinnung

von Biopsien bei Verdacht auf Mamma-

Karzinom durch Hypnose begleitet und

gegen Standardtherapie oder eine Auf-

merksamkeits-Kontrolle (empathisches

Zuhören) verglichen. Die randomisierten

Studien zeigen, dass signifikante und

klinisch relevante Effekte in Bezug auf

die Reduktion von Ängsten, Schmerzen,

Stress, emotionale Aufregung und de-

pressive Stimmung auftreten, Zufrieden-

heit und Entspannung zunehmen. Trotz

des Zusatzaufwandes könnten Gesamt-

kosten eingespart werden, wie eine Kos-

tenmodellierung von Block et al. (2010)

für die USA aufzeigt. Hypnose hilft auch

Kindern in der onkologischen Therapie

zur Schmerzlinderung und Reduktion von

Angst bei Knochenmarkspunktionen und

Lumbalpunktionen zur Liquor-Gewinnung

(Übersichtsarbeiten: vgl. Richardson et al.

2006, Montgomery et al. 2013), außerdem

bei Venenpunktionen (Liossi et al 2009).

Eine neuere Metaanalyse von Tefikow

(2013) bestätigt diese Erkenntnisse.

In der Begleitung und Vorbereitung von

Operationen wurden klinisch relevante

Effektstärken für Schmerzlinderung, Medi-

kamentenreduktion, Stressreduktion und

für Verbesserung klinischer Endpunkte wie

Übelkeit, Dauer des stationären Aufenthal-

tes und Dauer bis zur Erholung gemessen

(Montgomery 2013). In vielen klinischen

Studien wurde nur eine präoperative Sit-

zung Hypnose durchgeführt, häufig nicht

länger als 15 Minuten. Bei Patientinnen mit

Operationen bei Mamma-Karzinom ließen

sich zudem Operationsdauern vermindern,

Medikamente einsparen und die Gesamt-

kosten reduzieren.

In einem systematischen Review zur Wirk-

samkeit der Hypnose zur Reduktion von

Übelkeit und Erbrechen unter Chemothe-
rapie von Richardson et al. (2007) wurden

sechs randomisierte kontrollierte Studien

ausgewertet, darunter fünf Studien mit

Kindern, die Chemotherapie erhielten.

Die Effekte der Hypnose waren sowohl im

Vergleich zur Standardtherapie als auch zu

einer Aufmerksamkeits-Kontrollgruppe si-

gnifikant und klinisch relevant überlegen,

allerdings waren die eingeschlossenen

Studien in Bezug auf Fallzahlen klein und

methodisch deutlich limitiert, ob dies auch

unter dem Einsatz moderner Antiemetika

noch gilt, ist offen.

Montgomery (2013) berichtet in einem Re-

view, dass zur begleitenden Hypnose bei

Radiotherapie bislang drei randomisierte

klinische Studien durchgeführt wurden. In

einer Studie zeigte sich Hypnose in Kombi-

nation mit kognitiver Verhaltenstherapie im

Vergleich zur Standardtherapie wirksam zur

Vorbeugung/Behandlung von Cancer-Fatigue

bei Patientinnen mit Mamma-Karzinom

(Montgomery et al 2009). In einer weiteren

Studie (Schnur et al. 2009) zeigte die Kom-

bination aus kognitiver Verhaltenstherapie

und Hypnose einen positiven Effekt in Bezug

auf affektive Symptome von Patientinnen mit

Mamma-Karzinom. Eine Studie von Stalpers

et al. mit Patienten mit unterschiedlichen Tu-

moren (2005) zeigte keine relevanten Effekte

in Bezug auf Angstreduktion und Verbesse-

rung der Lebensqualität. Die Aussage der drei

Studien ist methodisch limitiert durch kleine

Fallzahlen.

Überlebende wenden Hypnose an, um ihre

Lebensqualität und Alltagsfähigkeit zu ver-

bessern und klinische Symptome zu lindern.

In einer Studie von Elkins et al. (2008) zeigte

sich Hypnose im Vergleich zu keiner zusätzli-

chen Behandlung wirksam zur Reduktion von

Hitzewallungen bei Patientinnen nach Mam-

ma-Karzinom und verbesserte auch andere

Outcomes wie Schlaf, Angst und depressive

Stimmung. In einer weiteren Studie (Elkins et

al. 2012) wurden diese Ergebnisse repliziert.

Esbesteht international ein großer Bedarf an

weiterer Forschung, um den klinischen Nut-

zen der Hypnose bei den bislang nicht oder

kaum untersuchten onkologischen Erkran-
kungen zu erforschen.
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