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Simonton-Methode

Die Kapitel zu komplementaren und alternativen Therapieverfahren wurden auf der Grundlage
von Ubersetzungen der evidenzbasierten Zusammenfassungen (CAM Summaries) des europai-
schen Projektes CAM Cancer erstellt. Diese sind strukturierte Ubersichtsarbeiten, in denen
Daten zu Grundlagen und Anwendung komplementarmedizinischer Verfahren in Form von
kurzen Monographien aufbereitet wurden.

Stand: Juli 2017

Erstellung der Leitlinie:

* Regelwerk
* |nteressenkonflikte

Autoren: CAM-Cancer Consortium, Kompetenznetz Komplementarmedizin in der Onkologie -
KOKON

Lieve Vanschoubroek und Michaela Sieh (Englische Originalversion: CAM-Cancer Consortium.
Simonton Method [online document]. http://www.cam-cancer.org/CAM-Summaries/Mind-body-
interventions/Simonton-Method - Mai, 2015) Ubersetzung und Ergadnzungen durch KOKON -
Kompetenznetz Komplementarmedizin in der Onkologie.

1 Zusammenfassung

Die Simonton-Methode kombiniert als Beratungs- und Begleitungsprogramm fir Tumorpatien-
ten verschiedene Verfahren der Mind-Body-Medizin, darunter Elemente der kognitiven Verhal-
tenstherapie, Entspannungsubungen, gefihrte Phantasiereisen und Meditation. Ziel der Simon-
ton-Methode ist die Verlangerung des Uberlebens und Verbesserung der Lebensqualitat. Im
Hinblick auf die Wirksamkeit unter Alltagsbedingungen (effectiveness) und unter Idealbedin-
gungen (efficacy) sind keine schlissigen Aussagen moglich, da aussagekraftige klinische
Studien fehlen. Zur Sicherheit dieser Methode als Kombination verschiedener Modalitaten der
Mind-Body-Medizin liegen keine Daten vor. Die Sicherheit der jeweiligen Therapiemodalitaten
einzeln betrachtet ist aber gut dokumentiert.

2 Grundlagen

2.1 Beschreibung

Die Simonton-Methode als Beratungs- und Begleitungsprogramm kombiniert verschiedene
Verfahren der Mind-Body-Medizin: kognitive Verhaltenstherapie (Arbeit mit Glaubenssatzen als
Ansatz aus der rational-emotiven Verhaltenstherapie), Entspannungstibungen, geflihrten Phan-
tasiereisen und achtsamkeitsbasierte Meditationsibungen. Die Simonton-Methode beruht auf
der Vorstellung, dass die Grundhaltung und innere Einstellung (Glaubenssatze, Emotionen und
Lebensstil den Genesungsprozess bei physischen Erkrankungen beeinflussen. Als adjuvante
Intervention basiert die Simonton-Methode auf der ganzheitlichen Auffassung, dass Korper,
Geist und Emotionen untrennbar verbunden sind und als ein System funktionieren. Eine Veran-
derung innerhalb eines Teils des Systems kdnne demnach Veranderungen im gesamten Rest
des Systems bewirken [1]. Mit Elementen der rational-emotiven Verhaltenstherapie werden die
Patienten dabei unterstitzt, eine positive Grundhaltung zu gewinnen und auf diese Weise zu
gesunden. Bei den gefuhrten Phantasiereisen nach der Simonton-Methode arbeiten die Tumor-
patienten mit inneren Bildern von ihrem Koérper, der gegen Tumorzellen kdmpft und sie besiegt.
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2.2 Terminologie

2.3 Zusammensetzung

2.4 Anwendung

Die Methode wird Tumorpatienten und deren Betreuern in 5-tagigen Intensivseminaren vermit-
telt. Das Grundkonzept der Simonton-Methode kann auch in Einzelsitzungen erlernt werden.

2.5 Geschichte

Die Beratungsmethode flr Tumorpatienten wurde 1973 von dem US-amerikanischen Radiolo-
gen und Onkologen Oscar Carl Simonton (1942-2009) und seiner Frau Stephanie Matthews-
Simonton vorgestellt. Sie gehoérten zu den Pionieren der psychosozialen Onkologie, einer Diszi-
plin, die in den 1970er Jahren entstand. Dr. Simonton schuf das erste Beratungsprogramm fur
Tumorpatienten, in dem die Rolle der Familie und die Bedeutung der persdnlichen Unterstut-
zung anerkannt und im Behandlungsplan bertcksichtigt wurden. Die Methode entstand aus der
Vorstellung, dass Glaubenssatze, Geflihle, Einstellungen und der Lebensstil wichtige Einfluss-
faktoren fur die Gesundheit sind. Von 1974 bis 1978 fuhrte Dr. Simonton selbst eine Pilotstudie
zu seiner Beratungsmethode durch [2, 3].

Die Simonton-Methode wird weltweit angewendet. Simonton-Zentren gibt es in den USA
(Simonton Cancer Center, Kalifornien), den Niederlanden, Deutschland, Italien, Polen, Japan und
Sudafrika.

2.6 Indikationen

2.7 Wirkmechanismen

Der Begrinder der Simonton-Methode schloss aus der von ihm selbst durchgefiihrten Pilotstu-
die und aus seiner Erfahrung mit Tumorpatienten, dass dieses Verfahren das Uberleben signifi-
kant verlangern kdénne [2, 3]. Eine tragende Rolle im Genesungsprozess wird dabei in den
Selbstheilungskraften gesehen. Um diese zu steigern, soll die Selbstwirksamkeit des Patienten
gestarkt werden.

Die Wirkmechanismen sind in den eher unspezifischen Effekten der Mind-Body-Medizin zu
sehen. Die Veranderung der inneren Grundhaltung kann zu einer Veranderung der emotionalen
Reaktionen auf belastende Lebensereignisse fliihren. Dieser Prozess soll den Patienten helfen,
chronische Stressfaktoren zu reduzieren und auf diese Weise die Lebensqualitat und den Allge-
meinzustand verbessern. Entspannungsibungen, geflhrte Phantasiereisen und achtsamkeits-
basierte Meditationstechniken kénnen ebenfalls eine Stressreduktion und Verbesserung der
Lebensqualitat bewirken.

2.8 Verbreitung

Auf der Simonton-Methode beruhende Seminare werden auch als ,Patientenwoche” bzw. ,Pati-
entenprogramm® bezeichnet und in vielen Landern angeboten. Weltweit werden die Kurse von



etwa 100 bis 200 Patienten pro Jahr besucht. In Europa bieten 30 Simonton-Berater Einzelbera-
tungen an. Viele Tumorpatienten beziehen ihr Wissen Uber die Methode aus Blchern von
Simonton oder aus audiovisuellen Medien mit Vortragen und gefuhrten Phantasiereisen [4, 5].
Es lasst sich nicht beziffern, wie viele Patienten Elemente des Programms als Teil einer Selbst-
behandlung anwenden, ohne eine strukturierte Patientenwoche oder eine individuelle Beratung
zu besuchen. Vielfach werden die Visualisierungstechniken (oft auch mit dem Zusatz ,,nach der
Simonton-Methode”) in supportiven Therapieprogrammen eingesetzt, ohne das urspringlichen
Gesamtkonzept beizubehalten.

2.9 Zulassung

Das Simonton Cancer Center (SCC) vergibt fur professionelle Berater Zertifikate in drei Stufen:
als Simonton-Berater SCC, Simonton-Supervisor SCC und als Simonton-Lehrtherapeut SCC
(engl. Counseling Therapist, Supervising Therapist, Teaching Therapist. Quelle: http://
www.corneliakaspar.de/html/fortbildung.html). Das Simonton Cancer Center ist die einzige Insti-
tution, die vom verstorbenen Begrinder der Simonton-Methode zur Ausgabe dieser Fortbil-
dungszertifikate autorisiert wurde. Um sich vom SCC zertifizieren zu lassen, missen die Anwen-
der in ihrem Heimatland einer Fachgesellschaft oder einem Berufsverband angehoéren und sich
bestimmten ethischen Richtlinien unterwerfen.

2.10 Kosten

Die Kosten flr ein 5-tagiges Patientenprogramm liegen zwischen 700 und 1.970 € ohne Unter-
kunft und Verpflegung (je nachdem, in welchem Land der Workshop stattfindet). Darin enthal-
ten ist die Kursgebuhr fir die Begleitperson. Einzelsitzungen kosten etwa 60 € pro Stunde,
Gruppensitzungen etwa 12 € pro Person und Stunde.

3 Wirksamkeit

Dr. Simonton flhrte selbst eine nicht kontrollierte Studie durch (siehe unten), um das von ihm
entwickelte Verfahren zu evaluieren. Diese Studie ist die einzige klinische Studie zur Simonton-
Methode. In zwei Artikeln wurden vorlaufige Ergebnisse publiziert. Die Studie als solche und die
beiden Publikationen sind von geringer methodischer Qualitat [2, 3]. Insgesamt sind im Hinblick
auf die Wirksamkeit unter Alltagsbedingungen (effectiveness) und unter Idealbedingungen (effi-
cacy) keine schlissigen Aussagen moglich, da streng durchgefihrte klinische Studien fehlen.
Zur Beurteilung der Simonton-Methode in ihrer heute praktizierten Form sind weitere
Forschungsarbeiten notwendig.

3.2 Klinische Studien

Von 1974 bis 1978 wurden 245 Patienten in die nicht kontrollierte Studie aufgenommen; diese
erhielten funf bis zehn Tage lang Gruppen- oder Einzelberatung. Die erwahnten Interventions-
techniken waren: geflihrte Phantasiereisen, Phantasiezeichnungen, ldentifizierung und Veran-
derung von inneren Grundhaltungen (Arbeit mit Glaubenssatzen), ein Programm mit kérperli-
chen Ubungen und eine Erndhrungsberatung. In der ersten Publikation wurden 75 Patienten aus
drei Gruppen (Mamma-, Lungen- bzw. Kolonkarzinom) evaluiert [2]. In der zweiten Arbeit
wurden die Zielparameter von 123 Patienten ausgewertet [3]. FUr die unterschiedliche Anzahl
der eingeschlossenen Patienten werden keine Grinde angegeben. Beide Arbeiten erwahnen
lediglich den Zielparameter ,medianes Uberleben“, doch wird zugleich erklart, dass auch die
Lebensqualitdt und die Sterbequalitdt Zielparameter gewesen seien. Das Uberleben der Inter-
ventionsgruppe (gruppiert nach Tumorlokalisation) wird auf Grundlage mehrerer Publikationen
einem mit einem als ,medianes nationales Uberleben“ bezeichneten Parameter verglichen.
Beim Mammakarzinom wies die Interventionsgruppe ein medianes Uberleben von 35 Monaten
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auf im Vergleich zu 16 Monaten in der Vergleichsgruppe. Beim Kolonkarzinom betrug das medi-
ane Uberleben in der Interventionsgruppe 21 Monate im Vergleich zu 11 Monaten in der
Vergleichsgruppe. Beim Lungenkarzinom wurden Ergebnisse von 14 Monaten fur die Interventi-
onsgruppe und sechs Monaten flr die Vergleichsgruppe angegeben. Die Korrektheit der
Vergleichsdaten wurde in Zweifel gezogen. Der Autor kam zu dem Schluss, dass das Uberleben
verlangert und die Lebensqualitat verbessert wurden.

Mehrere Elemente kdnnten die Studienergebnisse beeinflusst haben. Die Patientenpopulation
war stark selektiert, motiviert, gebildet und aus dem eigenen Patientenstamm rekrutiert. Es
gab keine Kontrollgruppe. Eine geplante Studie mit parallelisierten Stichproben (matched pairs)
wurde zwar angekundigt, aber nicht verdffentlicht. Erkrankungsstadien und Schweregrade
werden als Variablen bei der Beurteilung des Gesamtiberlebens nicht erwahnt. Eine Veréffentli-
chung erwahnt die unterschiedlichen konventionellen Therapieverfahren, die die Mammakarzi-
nompatientinnen wahrend der Studienphase erhielten: diese reichten von der Hochdosis-
Chemotherapie mit mehreren Wirkstoffen tGber die Strahlentherapie bis hin zur Hormonthera-
pie. Die Unterschiede bei der konventionellen Behandlung missen als spezielle StérgroRen
berlcksichtigt werden. Fur alle in die Studie eingeschlossenen Patienten war der regelmaRige
Besuch von psychotherapeutischen Einzelsitzungen vor und nach der intensiven Patientenwo-
che obligat. Es ist deshalb nicht mdglich, die spezifischen Effekte der Simonton-Methode von
den Effekten der Psychotherapiesitzungen abzugrenzen.

Dr. Simonton schloss, dass sich die vorgestellten Ergebnisse nicht verallgemeinern lieBen.

Zur Simonton-Methode wurden weder weitere wissenschaftliche Untersuchungen durchgefuhrt
noch Arbeiten in Fachzeitschriften mit Peer-Review-Verfahren veroffentlicht.

Zwei Blcher wurden veréffentlicht, die sich an Patienten und ihre Unterstitzungspersonen rich-
ten: ,Wieder gesund werden” (engl. Getting Well Again) und ,Auf dem Wege der
Besserung” (engl. The Healing Journey) von Dr. Simonton [4, 5]. Dr. Simonton hat auRerdem
den Film Affirmations for getting well herausgebracht.

4 Sicherheit

Zu unerwinschten Wirkungen, Kontraindikationen und zur Sicherheit der Simonton-Methode als
Kombination verschiedener Modalitaten der Mind-Body-Medizin sind keine Daten zu finden. Im
Hinblick auf die unterschiedlichen Elemente der Simonton-Methode (kognitive Verhaltensthera-
pie, Entspannung, gefuhrte Phantasiereisen, achtsamkeitsbasierte Meditation) kann gesagt
werden, dass die Sicherheit jedes einzelnen dieser Verfahren im Rahmen der supportiven
Therapie bei Krebs gut belegt ist.

4.1 Nebenwirkungen

Keine bekannt.

4.2 Kontraindikationen

Psychische Erkrankungen kdnnen eine Kontraindikation darstellen.

4.3 Interaktionen

Keine bekannt.



4.4 Warnung

Die Simonton-Methode wird gelegentlich als Alternative zur konventionellen Tumortherapie
empfohlen.

Dr. Simonton wies auf die moglichen Risiken von Beratungsangeboten hin, welche die
bestehenden Copingstrategien des Patienten nicht bertcksichtigen. Er fiUhrte nicht weiter aus,
welche negativen Auswirkungen das Beratungsprogramm auf manche der Patienten, die an der
Studie teilnahmen, hatte.
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11 Erklarungen zu moglichen Interessenskonflikten

KOKON wird geférdert durch die Deutsche Krebshilfe.

CAM-Cancer erhalt finanzielle Unterstitzung von der Krebsliga Schweiz und der Stiftung Krebs-
forschung Schweiz fur die deutschen Ubersetzungen.

12 Deutsche Ubersetzung und Bearbeitung

Das Kompetenznetz Komplementarmedizin in der Onkologie - KOKON koordinierte den Prozess
der FachlUbersetzung. Die englische Originalversion Ubersetzten Martha Bohus und Christa
Heil3, Conference Consulting, Interpreting and Translations, K&nigsbrunn. Die Begutachtung und
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Bearbeitung der deutschen Version erfolgte durch KOKON und wurde durch CAM-CANCER frei-
gegeben.
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