
Die Interessengruppe für Integrative Pädiatrie
(SIGIP) unterstützt die Mission von pädiatrie
schweiz, die auf das Kindeswohl ausgerichtet ist.
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Komplementäre und Integrative Medizin sind in der Schweiz integraler Bestandteil des Gesundheits-
systems. Die Nachfrage und Nutzung sind gerade bei Kindern und Jugendlichen weitverbreitet. pädia-
trie schweiz ist die erste ärztliche Fachgesellschaft, die über eine eigene Interessengruppe für Integra-
tive Pädiatrie verfügt.
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Integrative Medizin beschreibt einen patien-
tenzentrierten, beziehungsbasierten und res-
sourcenorientierten Ansatz, der alle geeigne-
ten therapeutischen, präventiven und
gesundheitsfördernden Methoden der kon-
ventionellen und komplementären Medizin
nutzt, um optimale Gesundheit, Heilung und
Entwicklung zu ermöglichen. Dabei spielt ein
pluralistisches und multiprofessionnelles
Versorgungssystem ebenso eine Rolle wie die
Ergänzung der pathogenetischen Sichtweise
durch eine salutogenetische Perspektive. Im
Zentrum steht das Bestreben, die Rolle des
aktiven und zur Selbstfürsorge fähigen Pati-
enten zu stärken sowie seine persönlichen
Gesundheits- und Heilungskompetenzen zu
fördern [1, 2].

In der Schweiz ist die Anerkennung und
Nutzung von Komplementärmedizin in Ver-
bindung mit der Schulmedizin weit verbreitet
[3]. Dies trifft besonders für den Bereich der
Kinder- und Jugendmedizin zu, wo man von
integrativer Pädiatrie sprechen kann [4].
Obwohl viele Kinder- und Hausärzte einen
solchen integrativen Ansatz praktizieren oder
suchen [5–7], bestehen in allen Bereichen der

pädiatrischen Versorgung Lücken zwischen
Angebot und Nachfrage [5].

Integrative Pädiatrie in der Praxis
Für die therapeutische Praxis liegt das Poten-
zial der integrativen Pädiatrie in der Erweite-
rung und Differenzierung der Therapiemög-
lichkeiten, analog zu einem Klavier mit mehr
bespielbaren Tasten. So ergeben sich zum
Beispiel durch Einbezug komplementärer
Therapien bei akuten Infektionskrankheiten
vielfältige Behandlungsoptionen, was auch
mit einer deutlich geringeren Anwendung
von Antibiotika einhergeht [8–14]. Dafür
scheint der integrativ-medizinische Ansatz,
der weniger auf Krankheitsbekämpfung, son-
dern mehr auf Gesundheitsförderung und
Unterstützung der Selbstregulation setzt,
sowie die Wirkung komplementärer Thera-
pien eine Rolle zu spielen [15]. Dies steht
ganz im Einklang mit Strategien zur Verrin-
gerung des übermässigen und teils unsach-
gemässen Einsatzes von Antibiotika und der
damit verbundenen Zunahme der Antibio-
tikaresistenz [16].

Durch Komplementärmedizin
ergeben sich mehr Behand-
lungsoptionen, was mit einer
geringeren Anwendung von
Antibiotika einhergeht.

Ein weiteres Beispiel ist die Betreuung von
Kindern und Jugendlichen mit komplexen
Gesundheits- und Entwicklungsproblemen,
die von chronischen Krankheiten, über ange-
borene Fehlbildungen und Behinderungen
bis zu palliativen Situationen reichen. Hier
bietet die Komplementärmedizin oft eine
hilfreiche und wirksame Ergänzung zu den
konventionellen Therapien [17–22]. Gerade
in schwierigen Situationen ermöglicht das
breite Spektrum pharmakologischer und
nicht pharmakologischer Massnahmen der
Komplementärmedizin häufig eine Optimie-
rung und Individualisierung der Behandlung,
wozu auch die ganzheitliche Perspektive der
integrativen Medizin beiträgt. Dafür ist eine
transparente Kommunikation mit den Pati-
enten und ihren Familien sowie zwischen den
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beteiligten Gesundheitsfachpersonen nötig
[4].

Interessengruppe Integrative Pädiatrie
Von einer Initiativgruppe wurde 2017 unter
dem Dach von pädiatrie schweiz eine Inter-
essengruppe für Integrative Pädiatrie (SIGIP)
gegründet. Ziel ist es, die Versorgung, Weiter-
bildung und Forschung auf nationaler Ebene
zu fördern und eine zentrale Anlaufstelle für
komplementär- und integrativmedizinische
Themen in der Pädiatrie zu schaffen
(www.sigip.org) [23, 24]. Ein wichtiges Vor-
bild war die Section on Integrative Medicine
der American Academy of Pediatrics [25].

Bei Familien besteht eine
grosse Nachfrage nach kom-
plementärer und integrativer
Medizin, die alle Bereiche der
Kinder- und Jugendmedizin
umfasst.

Alle in der Schweiz tätigen Kinderärztin-
nen und Kinderärzte, einschliesslich solcher
in Weiterbildung, können bei der SIGIP
ordentliche Mitglieder werden. Dazu können
sich auch Ärztinnen und Ärzte anderer Fach-
richtungen, die hauptsächlich Kinder und/
oder Jugendliche betreuen, der SIGIP als
assoziierte Mitglieder anschliessen. Die Mit-
gliedschaft ist nur an das Interesse an integra-
tiver Medizin gebunden. Es bestehen keine
weiteren Verpflichtungen oder die Notwen-
digkeit von absolvierten Weiterbildungen im
Bereich der Komplementärmedizin [26].

Sieben Jahre nach ihrer Gründung interes-
siert die Frage, wie die SIGIP in der schweize-
rischen Pädiatrie-Szene verankert ist. Zu die-
sem Zweck wurden die Mitgliederdaten, die
mehrheitlich auf Selbstdeklaration beruhen
und nur zum Aufbau des Netzwerks intern
gesammelt werden, anonym ausgewertet. Die
Ergebnisse sind in der Tabelle 1 dargestellt.

Eine breite Verankerung
Die Auswertung zeigt, dass die SIGIP breit
aufgestellt ist mit einem Schwerpunkt in der
Grundversorgung und mit Vertretung aller
grossen, ärztlich praktizierten Richtungen
der Komplementärmedizin. Die Mehrzahl
der Mitglieder haben Weiterbildungen in
einer oder mehreren komplementärmedizi-
nischen Richtungen absolviert und zum Teil
den entsprechenden SIWF-Fähigkeitsausweis
erworben. Integrative Medizin interessiert
aber nicht nur die Grundversorger in der Pra-
xis, sondern auch viele Spitalpädiater und
pädiatrische Spezialisten aus fast allen
Schwerpunktbereichen. So sind auch alle fünf
Universitäts-Kinderkliniken (Basel UKBB,
Bern Inselspital, Genf HUG, Lausanne
CHUV, Zürich Kispi) durch einzelne Mitglie-
der in der SIGIP vertreten. Bei Familien
besteht eine grosse Nachfrage nach komple-
mentärer und integrativer Medizin, die von
der Grundversorgung bis zur hochspeziali-
sierten Medizin alle Bereiche der Kinder- und
Jugendmedizin umfasst [5, 27–31].

Die SIGIP hat sich als kompetenter Inter-
essenvertreter und Ansprechpartner für alle
Fragen zur integrativen Pädiatrie etabliert. Sie
unterstützt die Mission von pädiatrie
schweiz, die auf das Kindeswohl in der
Schweiz ausgerichtet ist und sich für eine
qualitativ hochstehende Kinder- und Jugend-
medizin einsetzt [32]. Dies beinhaltet eine
angemessene pädiatrische Versorgung, wel-
che die Interessen und Bedürfnisse der Fami-
lien berücksichtigt und auf eine wirkungs-
volle, individuelle Gesundheitsprävention
setzt. Dafür benötigen alle an der medizini-
schen Betreuung von Kindern und Jugend-
lichen Beteiligten auch Grundkenntnisse im
Bereich der integrativen Medizin, insbeson-
dere zu Chancen und Risiken der verschie-
denen komplementären Therapiemethoden.
Deswegen setzt sich die SIGIP für eine obli-
gatorische Berücksichtigung dieser Themen
in der Weiterbildung zum Facharzt für Kin-
der- und Jugendmedizin ein [33].

Der Ansatz der integrativen
Pädiatrie stimuliert zu einem
neuen Denken, das weit über
die einfache Ergänzung kon-
ventioneller Methoden hin-
ausgeht.

Darüber hinaus engagiert sich die SIGIP
für eine hochstehende, praxisrelevante und
zukunftsweisende Weiter- und Fortbildung,
die sich am Interesse der (angehenden) Päd-

iater an Informationen und Weiterbildungen
zur integrativen Pädiatrie orientiert [5, 6, 34].
Dazu gehören die halbjährlichen von pädia-
trie schweiz akkreditierten Fortbildungen,
aber auch «special events» wie der Jahreskon-
gress 2021 von pädiatrie schweiz zum Thema
«pediatric integrative medicine» [35] oder
Seminare mit internationalen Experten [33].

Neue Perspektiven für die Forschung
Die Verbindung der SIGIP zu den akademi-
schen Zentren der grossen Schweizer Kinder-
kliniken öffnet Perspektiven für die For-
schung. Hier besteht weiterer Entwicklungs-
bedarf zur Vernetzung und zum Ausbau der
Aktivitäten. Der wissenschaftliche Nachweis
eines Mehrwerts der integrativen Pädiatrie
im Vergleich zum konventionellen Ansatz
braucht eine multimodale Forschungsstrate-
gie. Besonders die gesundheitsfördernden
Konzepte der integrativen Medizin fallen in
den Bereich der Versorgungsforschung und
könnten unter Einbezug der Grundversorger
erforscht werden, wie das bereits für andere
Themen und Fragestellungen geschieht [36].
Ausgewählte komplementäre und integrative
Therapiekonzepte sollten durch anerkannte
wissenschaftliche Methoden überprüft wer-
den. Aufgrund der insgesamt kleinen Fall-
zahlen in der Schweiz wären multizentrische
klinische Studien zu begrüssen, idealerweise
koordiniert durch das Schweizer Netzwerk
der pädiatrischen Forschungszentren Swiss-
PedNet. Ein Beispiel hierfür ist die aktuell an
den Kinderkliniken in Freiburg und Genf
laufende randomisierte, kontrollierte Studie
«Lavendel für Bronchiolitis» [37].

Die SIGIP möchte zu einer
nachhaltigen und menschen-
gemässen Kinder- und Famili-
enmedizin der Zukunft beitra-
gen.

Die SIGIP sieht ihre Rolle in der Vernet-
zung von Forschenden und Forschungszen-
tren mit dem Ziel, den Dialog und die gegen-
seitige Befruchtung der oft getrennten Sek-
toren im akademischen Kontext zu fördern.
Der Ansatz der integrativen Pädiatrie stimu-
liert zu einem neuen konzeptionellen Den-
ken, das weit über die einfache Ergänzung
konventioneller Methoden mit komplemen-
tären Therapien hinausgeht. Die SIGIP setzt
sich in den Bereichen Patientenversorgung,
Lehre und Forschung explizit dafür ein, eine
künstliche «Lagerbildung» zwischen Schul-
medizin und Komplementärmedizin zu
überwinden. Sie möchte durch einen inter-
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disziplinären und interprofessionellen Aus-
tausch aktiv beitragen, die Gesundheit und
Entwicklung der Kinder und Jugendlichen zu
fördern und sucht dafür den Kontakt zu allen
Berufsverbänden, Arbeits- und Interessen-
gruppen. Die SIGIP ist auch international
vernetzt: Sie gehört der globalen Koalition
«Traditional, Complementary and Integrative
Healthcare» (www.tcih.org) [38] an und ist
auf internationalen Kongressen vertreten.

Mehr als eine Nische, ein Vorbild
Integrative Medizin ist mehr als eine Nische
im Gesundheitssystem. Nach sieben Jahren
ist die SIGIP in der schweizerischen Pädia-
trie-Szene gut etabliert. pädiatrie schweiz und
die SIGIP könnten ein Vorbild für weitere
Fachgesellschaften sein, die integrative Medi-
zin in den Fachgesellschaften als einen inte-
gralen Teil des schweizerischen Gesundheits-
systems zu berücksichtigen. Die SIGIP
möchte zu einer nachhaltigen und men-
schengemässen Kinder- und Familienmedi-
zin der Zukunft beitragen. Sie begrüsst neue
Mitglieder und kann bei Interesse und Fragen
per E-Mail kontaktiert werden: integrativepa-
ediatrie[at]gmail.com
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