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Kommentare zu Wunder und Schardtmdller:
Moduliert der Mond die perioperative Blutungsgefahr ...?

BIRGIT BOHMIG
Aufruf zu Beteiligung an neuer Mondstudie

Als Astrologin und Heilpraktikerin freue ich mich dartber, dass solche Studien in diesem
Umfang durchgefiihrt werden. Auch das Ergebnis beruhigt mich, denn es hilft Angste und
Verunsicherungen sowohl beim Patienten als auch beim beratenden Astrologen abzubauen.
Aus ihrer Verantwortung dem Patienten gegeniiber hat die Sektion Medizin und Astrologie
des Deutschen Astrologenverbandes eine éhnliche Studie in Vorbereitung. Unter der Inter-
net-Adresse www.dav.de/dav/sektion/medizin.htm finden sich néhere Informationen und
der entsprechende Fragebogen.

Obwohl ich die Ergebnisse der fundierten Studie von Wunder und Schardtmiiller nicht in
Frage stelle, halte ich es dennoch aus verschiedenen Griinden fiir sinnvoll und notwendig,
eine eigene Untersuchung durchzufiihren. Zum einen legen wir als Astrologen in der Aus-
wertung des Mondstandes differenziertere Kriterien an als die, die der popularen Mond-
literatur — und damit auch der Studie von Wunder und Schardtmdller — zu Grunde liegen.
Zum anderen werden — im Falle, dass wir zu den gleichen Ergebnissen kommen wie Wun-
der und Schardtmdiller — die Astrologiebefiirworter diese Tatsachen eher in ihr Bewusstsein
lassen und annehmen kénnen, als wenn sie von scheinbaren Gegnern angefiihrt werden.
Abgesehen von der unhaltbaren Festlegung eines Operationstermins nach Voll- oder Neu-
mond kann der Mondkalender sehr inspirierend eingesetzt werden. Wer an Wassermond-
tagen die Blumen giel3t, sich bei Erdmond seiner Korperlichkeit erinnert und bei Luftmond
mit Freunden austauscht sowie an Feuermondtagen seiner Begeisterung freien Lauf lasst, hat
ein abwechslungsreiches, erfiilltes und von Rhythmus gepréagtes Leben. Damit hat er hervor-
ragende Voraussetzungen, gesund zu bleiben. Naturlich gibt es Menschen, die aus einer An-
regung starre, lebensfeindliche und zwangbesetzte Regeln ableiten. Hier ist aber nicht die
Astrologie die Ursache der Zwénge, sondern das zwanghafte Wesen des Patienten.

Im Gegenteil kann die Astrologie — von einem guten Astrologen angewandt — gerade im
Umgang mit, sowie der Begleitung und Heilung von Menschen mit schwierigen Person-
lichkeitsstrukturen eine besondere Hilfestellung bieten. Das Geburtshoroskop eines Men-
schen fiihrt den Astrologen wie die Karte eines Schatzsuchers an das Wesen des Patienten.
Es hilft, die richtigen Fragen zu stellen, um diesen Menschen zu verstehen und begleiten zu
kdnnen. Damit ist der erste Schritt in Richtung Heilung getan. Das Geburtshoroskop hilft
auch Ressourcen aufzutun und verweist auch auf eventuelle Klippen im Heilungsverlauf.
Eine medizinische Diagnose stutzt sich in den meisten Féllen auf viele Parameter. Hinweise
aus dem Geburtshoroskop kénnen besonders in unklaren Féllen bedeutsam sein. Alles, was
dem Patienten niitzen kann, verdient es, genauer betrachtet zu werden.

Aber zu diesen Thesen gibt es noch keine gesicherten Studien. Das wollen wir von der
Sektion Medizin und Astrologie des Deutschen Astrologen-Verbandes &ndern. In dem
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bereits erwadhnten Fragebogen erheben wir die zu dieser Hypothesentberprifung not-
wendigen Daten.

Seit Jahrmillionen gibt es astrologisch keine zwei identischen Geburtsaugenblicke. Auch
kennen wir sehr viele unterschiedliche Krankheiten. Damit sich berhaupt Parallelen und
statistisch relevante Haufungen ergeben konnen, sind wir auf einen sehr groRen Fragebogen-
riicklauf angewiesen. Von daher bitte ich die Leser nochmals, den Fragebogen von unserer
oben genannten Internetseite herunterzuladen, nach Mdglichkeit auch im personlichen
Umfeld zu verteilen und ehrlich ausgefiillt anonym an den Projektleiter Emil Schmidt
zuriick zu senden. Alle Daten werden so verwaltet, dass ein Rickschluss auf Ihre Person
ausgeschlossen bleibt. Oder fordern Sie bei der Projektleitung (Emil Schmidt, Oberheid-
kamper Str. 102, 51469 Bergisch Gladbach) selbst einen Fragebogen an.

CHRISTOPH BORDLEIN
Mondhypothese erledigt

Das Ergebnis der Untersuchung von Wunder und Schardtmller Gberrascht nicht: Wer mit
der wissenschaftlichen Erforschung von vermuteten Mondeinfllissen vertraut ist, erwartet
nichts anderes auller den ublichen ,,Zufallssignifikanzen* (und Wunder und Schardtmdiller
fanden auch prompt eine, den Vollmond als Pradiktor des Blutkonservenverbrauchs). Das
Ergebnis bestatigt die bisherige Forschungsgeschichte zum Einfluss des Mondes auf den
Menschen: Sie ist eine Abfolge von methodisch unsauberen (oft an ein ,fishing for
significance* grenzenden) Untersuchungen, die Befunde furr einen Mondeffekt zu erbringen
scheinen, gefolgt von gescheiterten Replikationen. Dem gegeniber stehen methodisch
saubere Arbeiten wie die vorliegende, die keine statistischen Effekte finden (vgl. z.B.
Campbell und Beets 1978; Rotton und Kelly 1985). Ein Grund fiir dieses altbekannte
Muster dirfte das Fehlen einer verbindlichen Theorie zum Mondeffekt sein, die falsifizier-
bare Vorhersagen machtl. So steht es jedem frei, jede Abweichung zu jedem beliebigen
Zeitpunkt des Mondzyklus als ,,Mondeffekt” zu interpretieren. Im vorliegenden Falle gab es
jedoch vorab eine konkrete Hypothese: Paunggers und Poppes Aussage beziglich der
Operationstermine. Das Vorgehen der Autoren bei der Priifung dieser Hypothese ist im
wesentlichen einwandfrei, abgesehen von Kleinigkeiten: Ein kurze Begriindung fiir die Wahl
des Untersuchungszeitraums ware z.B. etwas, das ein Kritiker vermissen konnte.

An sich sind ja Untersuchungen, bei denen ,nichts* herauskommt (wie die hier kom-
mentierte) eher uninteressant, denn bekanntlich kann man aus der Abwesenheit eines
signifikanten Ergebnisses nicht auf die Abwesenheit eines Effekts schliefen (d.h. es geht
z.B. nicht, aus ,,Wir fanden keine signifikante Korrelation* zu schliefen ,,Es gibt keinen
Zusammenhang®). In der Haufung aber, wie die Bestatigungen des Mondeffekts ausbleiben
— in diesem speziellen Fall korrespondieren die Ergebnisse von Wunder und Schardtmdller
mit der Untersuchung von Smolle et al. —, sind denn doch Schliisse gerechtfertigt: Der Fall
,Mondeinfliisse auf den Menschen* kann mehr und mehr als ,,erledigt” angesehen werden.

1 Auch die ,,biological tide theory“ von Lieber (1996) gentigt diesem Kriterium nicht.
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Dennoch wird es immer wieder neue Berichte iber scheinbar bestéatigende Befunde geben,
denn zu einfach ist das Vorgehen: Man nehme beliebige Aufzeichnungen ber menschliche
Aktivitdten (von Geburten bis zur Einlieferung in psychiatrische Kliniken), die mit Zeit-
angaben verknipft sind, teile diese nach bestimmten Abschnitten des Mondzyklus und teste
auf Unterschiede. Das geht dank moderner Klinik-Software in Verbindung mit den be-
kannten Auswertungsprogrammen sehr einfach. Bei der Masse der so mdglichen Unter-
suchungen sind scheinbar die Mondhypothese bestatigende Ergebnisse nur wahrscheinlich.

Interessanter war fir mich ein Aspekt, den Wunder und Schardtmuller eher am Rande
erwéhnen: Dass vermutlich viele Patienten ihren Operationstermin nach den Mondrat-
geberbiichern und den Empfehlungen in lllustrierten und Fernsehjournalen legen. Weitere
Untersuchungen zur Wirkung dieser und anderer paranormaler Inhalte in den Medien auf
ihre Rezipienten erscheinen mir lohnenswert. Gerade angesichts der nicht nur denkbaren
negativen Auswirkung solcher Mondglaubigkeit (wie Wunder und Schardtmiiller sie an-
deuten), kann man sich den Autoren anschlieRen und eine verantwortungsvollere Dar-
stellung von den Verlagen einfordern.
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ECKHARD ETZOLD
Vollmondeffekte und beobachtererzeugte Realitdten

Dies ist ein recht subjektiver persdnlicher Kommentar, der mir um der Sache willen aber
unvermeidlich scheint: Schon in der ersten Publikation meiner Mondeffekt-Studie im
Zusammenhang mit Psychokinese-Experimenten (Etzold 2000) wies ich darauf hin, dass
neben mdglichen Erdmagnetfeldeinfliissen auch ein anomaler Experimentatoren-Effekt als
Ursache fiir die damals beobachteten hohen Mittelwertabweichungen in den Vollmondtagen
in Frage kommen konnte (vgl. Etzold 2002). Anlass waren subjektive Beobachtungen, die
eigentlich nicht in eine wissenschaftliche Studie einflie3en sollten: Als ich im Januar 1999
meine erste Analyse der Fourmilab-Retro-PK-Daten im Hinblick auf einen mdglichen
Vollmondeffekt durchfiihrte, war ich selbst subjektiv fest davon Uberzeugt, dass ein solcher
Effekt existiert. Ich analysierte damals die bis zum Herbst 1998 angefallenen 12370 Ver-
suche, in denen sich ein deutlicher z-Wert-Anstieg in der Vollmondphase zeigte2. Ich fand
also meine eigene subjektive Uberzeugung bestitigt. In den Monaten darauf verstarkte sich

2 7=2,45 mit p=0,014 im Intervall von £1 Tag um Vollmond. Dieses Intervall wurde von Dick
Bierman und mir am 4.1.1999 in einer Mail vereinbart.
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dieser Effekt, fiel im Sommer 1999 kurzzeitig wieder ab, um dann im Winter 1999/2000
noch einmal kraftig zuzulegens. Fur mich auffallend war, dass diese Vollmondeffekt-Ent-
wicklung eng mit meiner eigenen Grundhaltung zusammen fiel, sprich: wenn ich ,,glaubte®,
stieg der Effekt an, wenn ich ,zweifelte”, fiel er ab. Als dann im Friihjahr 2000 meine
Untersuchung abgeschlossen war, im Sommer 2000 in der Zeitschrift Grenzgebiete der Wissen-
schaft erschien (Etzold 2000) und damit der Effekt quasi festgeklopft wurde, wuchsen in mir
die Zweifel, ob er sich in Zukunft noch weiter so positiv entwickeln wiirde. Mehr noch, ich
wurde meinem eigenen behaupteten Effekt gegeniiber zunehmend kritischer. Zur selben
Zeit brach der Effekt dann in den neuen Fourmilab-Retro-PK-Daten tatséchlich ein und
kehrte sich in sein Gegenteil um, und zwar derart extrem, dass diese Umkehrung ihrerseits
schon wieder signifikante Werte erreichte4. Rein subjektiv wiirde ich daher sagen, dass meine
eigene subjektive und seelische Verfassung diesen Effekt maBgeblich mit pragte, und es ist
fur mich mehr als fraglich, ob es iberhaupt einen ,,objektiven* Vollmondeffekt gibts. Oder
noch etwas zugespitzter. Meine eigene Glaubensiiberzeugung hatte sich scheinbar die
.Beweise” fur ihre Richtigkeit selbst erschaffen. Wie das ablief, welche unterschwelligen
oder anomalen Mechanismen hier wirkten, vermag ich zur Zeit noch nicht sicher zu
beschreiben. Als Konsequenz aus diesen Beobachtungen schlage ich jedoch vor, in Zukunft
wesentlich stérker die Uberzeugung oder die ,,Glaubenshaltung® des Experimentators mit zu
beobachten und eventuell sogar Versuchsreihen zu entwickeln, die konkret das Phdnomen
beobachtererzeugter Anomalie-Effekte unter die Lupe nehmen. Offenbar muss man als
Autor oder Versuchsleiter eines Experiments oder einer Versuchsauswertung an dessen
Erfolg glauben, damit Uberhaupt die grundlegenden Voraussetzungen gegeben sind, unter
denen sich ein positives Ergebnis einstellen kanns. Entsprechend &hnlich wiirde ich ndmlich
auch das Ausbleiben eines Mondeffekts in der Untersuchung von Edgar Wunder und
Michael Schardtmiiller rein subjektiv verstehen wollen: Beide Autoren sind skeptisch gegen-
Uber einem mdglichen Mondeffekt, wollen ,,die Thesen von Andrews (1960), Paungger und
Poppe (1994) auf den Priifstand stellen” und finden sich — &hnlich wie ich — jeweils in ihrer

37=3,24 und p=0,0012 im Intervall von £1 Tag um Vollmond.

4 z=-2,82 mit p=0,004 im Zeitraum von einem halben Jahr nach Abschluss der Untersuchung im
Intervall von £1 Tag um Vollmond.

5 Diese subjektive seelische Verfassung hat aber ihrerseits auch eine Ursache im Mondumlauf. Der
Zauber einer Winter-Vollmondnacht erzeugt auf ganz naturlich-sinnliche Weise eine Stimmung, die
schon von sich aus, ohne dass man besondere magische Einflisse des Mondes annehmen muss,
solch einen Experimentatoren-Effekt begunstigt, wenn man sie auf sich wirken lassen kann. Inso-
fern kann man wiederum nicht vom Vollmond véllig abstrahieren bei der Behauptung eines reinen
Experimentatoren-Effekts.

6 Dazu Wolfgang Schmidbauer: ,,Die sicherste Erkenntnis, welche bisher tiber das Eintreten und den
Ablauf der so genannten ,paranormalen’ Vorgénge .. gewonnen werden konnte, ist die, dass
zweckrationale Erwartungen und bewusste Absicht fiir sie so wenig forderlich sind wie das Ab-
schneiden der Luftzufuhr einem Feuer. ...Durch Spezialisierung und Perfektionierung des Mess-
baren haben wir uns den Zugang zu den besonderen Augenblicken verstellt, in denen sich das
Unmdgliche dem Menschen erschliet (Schmidbauer 1987, S. 223f.).
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eigenen Glaubensuberzeugung bestatigt. Insofern widersprechen sich meine Resultate und
die von Wunder und Schardtmdller nicht wirklich ernsthaft, denn in beiden Féllen scheinen
die Ergebnisse die subjektiven Erwartungshaltungen der Autoren zu bestétigen.
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EDGAR KAUCHER
Waren die Chirurgen zu gut?

Die Untersuchung von Edgar Wunder und Michael Schardtmiller ist wichtig und vom
Prinzip her auch gut angelegt worden. Dies ist unbedingt zu vermerken, auch wenn ich den
Eindruck habe, dass die Untersuchungsergebnisse nicht unbedingt eine Falsifizierung der
Hypothese, wie sie z.B. von Paungger und Poppe behauptet wird, darstellen.

Zum Beispiel scheinen Merkmale wie Blutverlust oder sonstige Komplikationen ein gutes
Konzept zu sein, jedoch scheint mir die Stichprobenzahl zu gering angesichts der kom-
plexen Vorgdnge in einer Operation und der Vielfalt méglicher Einfliisse anderer Parameter.
Ich vermute, dass mehr als 300 Parameter in solch komplexen Prozessen mitspielen, so dass
die Anzahl von 228 noch zu gering ist, um Uberhaupt den ,,Gerduschpegel* unbekannter
Parametereinfliisse eliminieren zu kénnen.

Ein Parameter scheint in der Untersuchung sogar sehr dominant zu sein und konnte bei nur
einem Arzt oder Arzteteam als Operateure (so wie die Untersuchung angelegt zu sein scheint)
wahrscheinlich in keiner Weise genlgend eliminiert werden, ndmlich die Bandbreite an
arztlicher Kunst. Es ist wohl leicht einzusehen, dass bei einem ,,optimal* operierenden Arzt
oder Arzteteam es so sein kann, dass selbst die kritischen Falle nicht kritisch werden kon-
nen, jedenfalls nicht in gentigend auffallender Weise, insbesondere in der Langzeitwirkung.
Dies ist ein oft tGbersehenes Phdnomen, das in der Sensitivitatsanalyse als ,,Steifheit* oder
»Stabilitdt” bezeichnet wird, d.h. hoch stabile Zustdnde zeigen wenig Abweichungen trotz
eklatanter Storungen.

Untersuchungen gerade im Falle von nicht optimalen Prozessen (Operateuren) zeigen in der
Regel, wie sich die Streubreite unter Umstdnden enorm aufweitet und sich sekundare,
tertidre oder gar Storungen n-ter Ordnung dann tberhaupt erst bemerkbar machen kénnen.
Der Mondeinfluss ist sicher kein aufdringlicher Einfluss, sonst ware er schon langst auch
statistisch eklatanter hervorgetreten, sondern eher ein subtiler Einfluss, der eigentlich nur bei
maRiger oder schlechter Qualitat z.B. von Operationen zutage treten diirfte, und da auch
eher mehr in den Langzeitergebnissen als in kurzfristigen Ergebnisanalysen. Es wird nicht
leicht sein, eine Untersuchung auf dieser Basis durchzufiihren (wer erlaubt sich einen
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Chirurgen als schlecht einzustufen). Falls sich im Falle mdglicher schlechter Operations-
qualitat (was in praxi nicht auszuschlieBen ist) eine vom Mond gesteuerte Aufweitung des
Komplikationsbandes ergibt, dann ist auch klar, dass die vorgeschlagene Strategie, den
Vollmond zu meiden, immer noch eine gute Strategie ist. Um jedem Missverstandnis vor-
zubeugen: Die in der Untersuchung von Wunder und Schardtmidiller benannten ,,Komplika-
tionen* sind nur relative Komplikationen und besagen hier noch nicht, dass die ent-
sprechende Operation ,,schlecht” vollzogen wurde. Daher fehlt in der vorliegenden Unter-
suchung in jedem Falle der Bezug auf die eigentliche Qualitat der Operation als kon-
stitutionsbestimmendem Parameter im obigen Stabilitatssinne.

Die ganze Diskussion muss aber auch unter dem ,,Bewertungsaspekt” aus dem Blickwinkel
des Patienten gesehen werden (was nur sehr schwer zu untersuchen ist), wie er sich jeweils
in bzw. nach der Operation flhlte (Befindungsqualitat) und wie sich die Beschwerdenlage in
den folgenden drei bis fiinf Jahren auswirkte, was gerade bei Gelenkoperationen eine sehr
wichtige Qualitdtskomponente ist.

GERHARD MAYER
Individuelle Unterschiede?

Wunder und Schardtmiiller nehmen sich eine weit verbreitete These der ,,klassischen Astro-
logie” vor und stellen sie auf den wissenschaftlichen Priifstand. Dabei gehen sie methodisch
in beispielhafter Weise vor, wie man es sich fiir solche Fragestellungen wiinscht, aber bei
Untersuchungen zur wissenschaftlichen Validierung der Astrologie leider nur allzu oft ver-
misst, so etwa auch in der Studie von Andrews (1960). Die Ergebnisse der konzeptuellen
Replikation zeigen, dass die These des Einflusses des Mondstandes auf das Komplikations-
oder Blutungsrisiko bei Operationen in ihrem Allgemeinheitsanspruch, wie er auch von
Paungger und Poppe (1994) behauptet wird, nicht haltbar ist. Es ist nur schwer vorstellbar,
dass es bestimmte Klassen von operativen Eingriffen gibt, bei denen man zu Ergebnissen
kdme, die diese klassische These stlitzen wirden. Dennaoch stellt sich die Frage, ob sie sich
allein auf den kosmischen Sympathieglauben zuriickfiihren lasst. Das wére zwar keineswegs
ungewohnlich, doch kann man auch nicht véllig ausschlie3en, dass es einen ,,wahren Kern“,
also eine gewisse empirische Basis fiir die Behauptungen gibt. Sie kbnnte, wenn es sie denn
gibt, in individuellen Unterschieden in der Personlichkeit der Patienten liegen. Die Tatsache,
dass ein Geschlechtseffekt festgestellt wurde, dass also Frauen geringfligig komplikations-
anfélliger als Manner sind, konnte als ein Indiz dafiir gewertet werden. Vielleicht, so miisste
etwa die Richtung eines differenzierenden Ansatzes sein, trifft die These des Mondeinflusses
im besagten Sinn nur auf Menschen mit bestimmten Personlichkeitseigenschaften oder
physiologischen Dispositionen zu, wie es auch individuelle Unterschiede bei der Reaktion
auf Vollmond (Schlafstérungen 0.4.) zu geben scheint. Aus der Sicht der Astrologie kdnnte
man annehmen, die Regel gelte nur fur diejenigen Personen, in deren Horoskop der Mond
an dominanter Stelle steht oder die in einer anderen Art und Weise ein mondbetontes
Horoskop haben. Wenn dies der Fall ware, misste man allerdings davon ausgehen, dass
entweder die Stichprobe und/oder der Effekt zu klein ist, oder dass es einen gegenteiligen
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Effekt bei anderen Patienten gibt, denn sonst ldgen die Ergebnisse der Studie nicht im
Bereich der Zufallserwartung. Wie dem auch sein mag: wichtig ist, anzuerkennen, dass diese
verallgemeinernde Behauptung der klassischen Astrologie der wissenschaftlichen Grundlage
entbehrt, auch wenn sie, wie ich beflirchte, zukinftig weiter verbreitet werden wird.

JOSEF SMOLLE
Empirisch haltlose Behauptungen verdienen klares Entgegentreten

Die Frage nach einem allfélligen Einfluss der Mondphasen auf den Verlauf von Operationen
wird in der Arbeit von Wunder und Schardtmdller in korrekter und selbstkritischer Weise
untersucht. Die Autoren finden — ebenso wie wir in friheren Arbeiten (Smolle et al. 1996;
Smolle et al. 1998; Smolle et al. 1999) — keinen Hinweis auf einen Zusammenhang zwischen
Mondphasen und Operationskomplikationen.

BegriiRenswert ist der unvoreingenommene Zugang, der zur Problematik gewéhlt wurde.
Statt wortreicher Erklarungen, warum es einen Einfluss des Mondes auf das Heilungs-
geschehen gar nicht geben kdnnte — warum sollte es ihn nicht geben? — wird einfach
untersucht, ob Uberhaupt ein Zusammenhang besteht. Die Antwort féllt negativ aus — und
es ist, wie eine ausflhrliche Literaturbesprechung zeigt, nicht die einzige negative Antwort in
diesem Sinne.

Einzelne Studienergebnisse zu einer bestimmten Fragestellung sind natirlich nicht streng
,.beweisend“, machen jedoch die Hypothese, die mehrmals deutlich verworfen wird, sehr
unwahrscheinlich. Dariiber hinaus ist zu beachten, dass die Hypothese selbst als empirisch
nicht begriindet angesehen werden kann, was die Autoren in einer Analyse bisher ver-
o6ffentlichter Studien deutlich herausarbeiten.

Solchen klaren Ergebnissen werden oft zwei Argumente entgegen gehalten: Zum einen wird
zwar akzeptiert, dass das statistische Ergebnis negativ ist, es wird aber behauptet, dass es flr
den Einzelnen vielleicht doch relevant sein kdnnte. Diese Argumentationslinie schétzt die
Kraft der Statistik falsch ein: Die Statistik ist keineswegs ein hartes, endgiltiges, sondern ein
weiches, duldsames Kriterium: Ergibt eine statistische Untersuchung einen signifikanten
Zusammenhang, so kann das Ergebnis fur den Einzelnen relevant sein oder auch nicht.
Bringt die Statistik, d.h. die Untersuchung einer groflen Anzahl von Personen und Er-
eignissen, wiederholt nichts zu Tage, so ist der behauptete Zusammenhang fir den
Einzelnen mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit irrelevant.

Die zweite Argumentationslinie kritisiert, dass eine niichterne empirische Betrachtung — wie
in der vorliegenden Arbeit angestellt — die vielfaltigen Dimensionen des Seins auBer Acht
lasst. Es gibt nun tatsdchlich Dimensionen des Seins, die sich einer solchen Analyse ent-
ziehen, wie z.B. Fragen der Seele oder der Religion. Diese sind jedoch hier nicht ange-
sprochen. Als Hypothese wurden eindeutig empirisch fassbare, direkt beobachtbare Phano-
mene in einen Zusammenhang gebracht — Stellung des Mondes auf der einen Seite,
Heilungsverlauf des Patienten auf der anderen — und fir eine solche Hypothese ist die
umfassende Empirie im Sinne der Beobachtung und statistischen Auswertung die adéquate
Form der Testung. Eine solche Testung abzulehnen hieRe einfach, an einer Uberein-
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stimmung der aufgestellten Behauptungen mit der Natur nicht interessiert zu sein. Gerade
angesichts dieser nicht seltenen Tendenz ist das VVorgehen, das die Autoren gewéhlt haben,
besonders zu befiirworten.

Interessant ist auch die Frage, wie sich bestimmte Vorstellungen ohne empirische Grundlage
im allgemeinen Bewusstsein etablieren konnen. Die gebrauchten Argumente und Formu-
lierungen im Zusammenhang mit den Mondeinflissen erwecken oft den Eindruck, dass sie
eher auf einem theoretischen Modell — wenn der Mond zunimmt, dann werden auch
»Zunehmende* Prozesse auf der Erde beglinstigt (Bachtold-Staubli und Hoffmann-Krayer
1987) — als auf niichterner Beobachtung beruhen (Smolle et al. 1999). Sie kommen aber
einem tief verwurzelten Bedirfnis des Menschen nach Ordnung und Sicherheit angesichts
der Machtlosigkeit gegenuber den Ereignissen der Natur entgegen. Dieses Gefihl der
Ohnmacht und Unsicherheit diirfte in friiheren Jahrhunderten gegenliber den Naturge-
walten besonders ausgepragt gewesen sein. Im Zuge des naturwissenschaftlich-technischen
Fortschritts ist dieses Gefiihl durch einen vordergrindigen Machbarkeitsglauben unter-
druckt worden. Nachdem sich diese Machbarkeit als lllusion erwiesen hat und zudem viele
Menschen heute in besonderem Mal3e Hilflosigkeit gegentiber der Technik und der globalen
Entwicklung empfinden, besteht wieder ein fruchtbarer Boden fiur einfache Ordnungs-
systeme, auch oder gerade wenn sie einer empirischen Grundlage entbehren.

Fir uns als Arzte bedeutet dies zum einen Verstandnis fiir den einzelnen Betroffenen, der
durch derartige Fehlinformationen wie dem offensichtlich nicht-existenten Zusammenhang
zwischen Mond und Operationsrisiko verunsichert worden ist. Es bedeutet fiir mich aber
auch die Verpflichtung, haltlosen Behauptungen, auch wenn sie noch so breiten zeitgeistigen
Beifall erheischen, mit klaren Argumenten entgegen zu treten. Fir uns sollte das Wunder der
Natur im Vordergrund stehen und der Prifstein unserer Vorstellungen sein — theoretische
Konzepte, seien sie auch noch so verlockend, missen in den Hintergrund treten. Fehlt diese
Bescheidenheit, sind Aberglaube und schlichtweg Irrtum die Folge.
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ULRIKE VOLTMER
Mond-Folklore ist keine Astrologie

Die Art der Darstellung eines moglichen Mondeinflusses kann den Eindruck erwecken, als
wirde es sich bei dieser ,,Mond-Folklore* um Astrologie handeln, die zudem allgemein bei
medizinisch orientierten Astrologen Anwendung finde. Als langjahrige Leiterin der Sektion
»Medizin und Astrologie* des Deutschen Astrologen Verbandes schétze ich dies nicht so
ein. Die Autoren reden von ,,Einflissen des Mondes* (S. 96), also im Grunde von einer Art
Einflusstheorie, die von heutigen Astrologen mehrheitlich nicht geteilt wird. In den Aus-
fuhrungen zur ,,Ideengeschichte der ,,Mond-Folklore* wird dann auf einen wichtigen
Astrologie-Kritiker, Pico de la Mirandola (1463-1494), verwiesen, dem ein ,,Differenzier-
ungsprozess zwischen Astrologie und Medizin“ gefolgt sei. Dabei kdnnte der Eindruck
entstehen, Astrologie sei insgesamt dem folkloristischen Sektor zuzurechnen. Dem muss
widersprochen werden, denn jenseits der Mond-Folkore betrieb man durchaus auch noch
weiter ernsthaft Astrologie. Johannes Kepler etwa setzte sich ausfiihrlich mit den Ein-
wendungen Mirandolas auseinander und verfasste 1610 in diesem Zusammenhang z.B. den
»rertius interveniens* (Kepler 1971). Im Jahr 1619 bekennt Kepler dazu in ,,Harmonices
mundi“ (Kepler 1967, S. 257): ,,Vor allem aber hatte ich mir vorgenommen, die Blicher des
Grafen Pico della Mirandola gegen die Astrologie zu lesen und die Griinde, die dieser jedem
Kapitel gegentiberstellte, zu priifen. Dabei geschah es nicht nur, dass ich in der Verurteilung
der meisten abergldubischen Meinungen bestarkt wurde, sondern auch, dass mir bei
gewissen Fragen ein neues Licht aufging, indem ich die Einwande durch eindringliche
Uberlegung entkréftete und dabei die Sache selber tiefer durchschaute. SchlieRlich hatte das
Buch durch Verwerfung mancher Lehren den Erfolg, dass ich ihnen Glauben schenkte,
nachdem ich ihnen vorher die Glaubwirdigkeit abgesprochen hatte, als sie von den
Astrologen verteidigt wurden. So geschah es mit den Aspekten.” Kepler geht im Folgenden
dann ausfihrlich auf dasjenige ein, womit die Astrologie eigentlich arbeitet, und zwar auf
sog. Aspekte, Winkelbildungen bzw. Proportionen.

Ohbgleich es eigentlich den Rahmen eines Kommentars sprengt, erlaube ich mir dennoch die
Gelegenheit zu nutzen, um den Unterschied zwischen der astrologischen und einfluss-
basierten Wirkung genauer darzulegen, wobei ich weiter Kepler als prominenteste
historische Quelle zitiere. Dass bestimmte durch ganze Zahlen teilbare Kreisabschnitte fiir
eine besondere Wirkung zustandig sein kdnnten, unterschied Kepler deutlich von jeder Art
des direkten Einflusses eines Planeten bzw. des Mondes auf die Erde. In der Astrologie
werden Winkel zwischen den Planeten sowie Sonne und Mond betrachtet. Es wird zudem
nicht davon ausgegangen, dass etwa ein Vollmond (d.h. eine Sonne-Mond-Opposition) fiir
alle von gleicher Bedeutung sei; vielmehr geht es darum, fur einen Menschen individuell eine
Tendenz festzustellen. Die Beziehung zwischen einer aktuellen Konstellation und einem
Geburtskosmogramm besteht ebenfalls aus Winkelbildungen.

Kepler fiel der Unterschied zwischen einem moglichen direkten Mondeinfluss und Winkel-
bildungen, also Aspekten (von ihm auch ,,Gestirnungen* genannt), deutlich auf: ,,Ja dieses
Wort 'Einfluss' hat manche Philosophen derart fasziniert, dass sie lieber mit der dummen
Menge Toren, als mit mir Weise sein wollen. Wie schwach ist doch ihre Schlusskette: Die
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wirken auf die Luft, die Luft auf die Disposition des Korpers und dieser auf die Seele! Mag
daran etwas sein. Aber was hat das mit den Aspekten zu tun, die doch Vernunftdinge sind?
Wie soll das Element der Luft, wie der Korper die Aspekte erfassen? (Kepler 1967, S.268).
Johannes Kepler unterscheidet hier den ,,Vernunftbegriff*, einen aus der Geometrie ableit-
baren Winkel, von einem direkten ,,kérperhaften* Einfluss wie dem des Mondes. Letzteren
hielt er durchaus fur méglich und er legte ihn auch am Beispiel eines denkbaren Mond-
einflusses auf die Gezeiten dar, was ihm die Feindschaft vieler einbrachte. So nahm er eine
erst viel spater gemachte Entdeckung des Mondeinflusses auf die Gezeiten des Meeres an; er
vermutete, ,,dass das Wasser vom Monde angezogen wird wie das Eisen vom Magnet, durch
eine korperliche Einigungskraft der Massen® (Kepler 1967, S. 261). Eine mdgliche Reaktion
der Erde und des Menschen auf spezifische Winkel, auf die Aspekte, erklarte er jedoch Gber
eine mogliche ,,Seele*, was auch immer man sich darunter vorzustellen hat. Die Bedeutung
von Aspekten, von bestimmten proportionalen Verhéltnissen oder Harmonien — wie in der
Musik — kdnne nur in einem ,,Vermdgen der Seele* zu suchen sein, weil Aspekte Ver-
standesbegriffe aus der Geometrie seien.

Kepler war die erkenntnismaRige Tragweite der astrologischen Annahmen vollig klar. Die
Besonderheit von Aspekten besteht einzig und allein in einem bestimmten proportionalen
Verhaltnis zweier Kreisabschnitte, und solch ein relationales Verhaltnis ist nur durch oder in
einer Erkenntnisleistung vorhanden: ,,Die Form des Aspektes, die aus einer gewohnlichen
Konfiguration oder Winkelbildung einen Aspekt macht, ist, so dachte ich, eine qualitative
Quantitat, vielmehr eine Relation solcher Quantitaten, also ein Vernunftding. ... Daneben
stand mir die Vergleichung der Aspekte mit den musikalischen Konsonanzen vor Augen,
wie sie von Ptolemaus Uberliefert, von Cardanus entwickelt, von Mirandola aber allzu unbe-
sonnen abgelehnt wurde. Diese Analogie hat mir bei der Erforschung der Ursachen sehr viel
genttzt. Denn das meiste, was Mirandola gegen die Aspekte vorbrachte, kann auch, wie ich
bemerkte, gegen den Zusammenklang zweier Stimmen vorgebracht werden. ... Hier handelt
es sich nicht um eine Einwirkung von nach medizinischen Vorschriften bemessenen Mixtur
oder von kdérperlichen Instrumenten. ... Unter den Konfigurationen und Tonintervallen
dagegen sind eine Anzahl von Fixpunkten enthalten und nur in diesen treten die Ver-
haltnisse von Konsonanzen und Aspekten auf. Weicht man nur ein wenig von diesen Fix-
punkten ab, so ist das Verhéltnis vollig verschwunden* (Kepler 1967, S. 258). Kepler spricht
hier den Punkt der Wahrnehmung eines Tonintervalls an; sind zwei Toéne nicht exakt genug,
nehmen wir sie nicht als Intervall wahr. ,,Wer dies grindlich (iberlegt, dem wird es nicht
schwer fallen, den Schluss zu ziehen, dass wie die Zahl, so auch die von einem Aspekt,
einem Vernunftding, ausgehenden augenblicklichen Erregungen nicht Sache eines Korpers,
sondern seelischer Vermdgen sind“ (Kepler 1967, S. 258).

Das Raétsel Astrologie besteht genau in der Frage, warum nur ganz bestimmte Winkel
zwischen zwei Faktoren Bedeutung haben. Es ist wie in der Musik — meint Kepler —, in der
sich an Schwingungsverhdltnisse unsere Empfindungen ankntpfen, die als solche nicht
physikalischer Natur sind. Musik Ubertrégt sich auf den Menschen jedoch iber Luft-
schwingungen und das Sinnesorgan des Gehdrs. Aber wodurch die Aspekte der Planeten auf
uns Ubertragen werden konnten, ist vollig unklar. Was in dem Artikel von Edgar Wunder
und Michael Schardtmdiller behandelt wird, hat mit dem eigentlichen Bereich der Astrologie
nicht zu tun, auch wenn von Tierkreiszeichen die Rede ist, die jedoch nicht in ihrer
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Proportionalitdt zueinander begriffen werden, sondern als einzelne Einflusssphdren. Das
Spezifische der Astrologie besteht auch heute noch in der Interpretation von Winkel-
beziehungen, also ,,Vernunftdingen*. Dass diese Konzeption der Astrologie ihr Verstandnis
nicht leichter macht, ist auch den meisten Astrologen klar. Im Grunde ist ihre theoretische
Basis nach unserem heutigen Wissenschaftsverstandnis noch weniger akzeptabel als unsere
gangige Vorstellung von Einflussen, also auch von einem sich in der vorliegenden Unter-
suchung nicht bestétigten Mondeinflusses.
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MARTHA WIELAND
High Tech-Chirurgie nicht mit vormoderner Medizin vergleichbar

Die Tatsache, dass in vielen Buchhandlungen die Umsatzzahlen mit Mondratgebern groéRer
geworden sind als mit astrologischen Fach- und Lehrbiichern, sollte aufhorchen lassen. Dies
kann nicht nur der Geschaftstiichtigkeit des Handels zugeschrieben werden. Es ist gut
vorstellbar, dass die gegenwértige Diskussion um eine tiberbordende Technik in der Medizin
geeignet ist, Menschen zu verdngstigen und als Gegenreaktion einen Wunsch nach ,,Natiir-
lichkeit* auszul6sen, der sich dann u.a. in der Beachtung von Mondzyklen manifestiert.
Nicht anders als bei der Sonnenstandsastrologie sind es nur vereinzelte Astrologen, die aus
Gewinnsucht auf dieses neue Pferd setzen. Meines Wissens lehrt keine einzige der heutigen
etablierten astrologischen Schulen einen Zusammenhang zwischen Mondstand und Opera-
tionsterminen.

Ein grundsatzliches Problem sehe ich darin, dass die heutige High Tech-Chirurgie mit
vormodernen Formen der Medizin kaum vergleichbar ist. Darstellungen von mittelalter-
lichen Aderlassménnchen einfach in die heutige Zeit zu tbertragen, wie dies in populéren
Mondkalendern getan wird, dirfte allein schon aus diesem Grund der Komplexitat des
Themas nicht gerecht werden. Damit will ich nicht sagen, dass es zwischen Tierkreiszeichen,
den H&usern und dem Korper keine Korrelationen geben kdnnte. Die Astrologen sind aber
noch weit davon entfernt, hier klare Zusammenhénge aufzeigen zu kénnen.

Die Aderlassregeln scheinen die Basis fiir den Wissenstransfer von fritherer Heilkunde hin
zu den heute verbreiteten Mondregeln zu bilden. Bei den mittelalterlichen Aderlass-
mannchen wurde der Korper streng in zwolf anatomische Segmente eingeteilt, die den
Tierkreiszeichen zugeordnet wurden. Leider sind dabei, wie von Wunder und Schardtmdller
erwéhnt, verschiedene Unstimmigkeiten bei den Zuordnungen auszumachen. Es war damals
ublich, entsprechende Darstellungen in Kalenderform zu verbreiten, wobei jede Region ihre
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eigenen Kalender mit diversen Besonderheiten hatte. Inwiefern die Zuordnungen je tber-
prift wurden, ist nicht nachvollziehbar.

Zwar wurden vereinzelt auch waghalsige Operationen unternommen (entsprechende Gerate
sind in Museen fur Medizingeschichte zu sehen), aber dies entsprach keineswegs dem
medizinischen Alltag. So ist z.B. aufschlussreich, dass in einer von Léhr (1943) zusammen-
gestellten umfassenden Liste, welche Heiligen und Schutzhelfer in den letzten 2000 Jahren
bei verschiedenen medizinischen Problemstellungen angerufen wurden, die Problemstellung
,.bevorstehende Operation* iberhaupt nicht vorkommt. Die medizinische Versorgung teilte
sich damals, so Frank (1989), grob gesehen in zwei Gebiete ein: Auf der einen Seite wurden
die Kranken, die von Seuchen oder anderen ansteckenden Krankheiten befallen waren, in
den Siechenhdusern isoliert versorgt und bis zu ihrem Tode begleitet. Auf der anderen Seite
wurde schon damals (Zeitperiode Mittelalter bis 18. Jahrhundert) eine Art Gesundheits-
vorsorge betrieben. Dabei wurden die Menschen ab etwa 1500 durch Kalender unterwiesen.
Obwohl schon bei den Griechen zwischen Schulen unterschieden wurde, die nur Medizin
oder nur Chirurgie betrieben (Frank 1989), bek&mpfte die Kirche bis zum 18. Jahrhundert
chirurgische Eingriffe. Durch diese restriktive Haltung von Seiten der Religion wurde die
chirurgische Entwicklung nachhaltig unterbunden. Es ist also mdglich, dass vor dem
Christentum ein gewisses Wissen beziiglich chirurgischen Eingriffen vorhanden war, das wir
heute nur schwer erahnen kénnen.

Aus jener Zeit der Antike soll ja auch der viel zitierte Ausspruch ,,Beriihre nicht mit Eisen
jenen Teil des Korpers, der von dem Zeichen regiert wird, das der Mond gerade durchquert*
stammen. Was diese Aussage aber wirklich zu bedeuten hat, darliiber kann man nur speku-
lieren. Auf jeden Fall ist das damalige Operationsgeschehen mit der heutigen Chirurgie
sicherlich nicht zu vergleichen. Einige nachfolgende Zitate aus Léhr (1943, S. 53/54) werfen
in dieser Hinsicht Fragen auf: ,,Die Griechen nahmen an, dass Waffen und Geréte durch die
Bertlhrung mit dem Heros (Heroenkult) heilig wurden und dadurch auch wunderbare
Eigenschaften besallen. Auch wurden Teile von Koérpern bei den Griechen verehrt. Zum
Beispiel war das Haupt der Medusa von Arcos berihmt und wurde als isolierter Korperteil
verehrt. Korperteile wurden in Reliquiarien verehrt. Reliquienpartikel wurden in Form von
Amuletten auf Korperteilen (Sympathie- oder Analogieschluss) getragen, in der Hoffnung
auf eine Heilwirkung. Arnald von Villanova teilt uns die Rezepte fir 12 Amulette (12
Tierkreiszeichen) mit, deren Wirksamkeit auf magischen Kréften seitens der Gestirne
beruhen soll. Diese Sitte entstammte aus der orientalischen Kirche. Hippokrates bekampfte
damals das sektiererische Wesen gewisser Priesterschulen. Didtetische, physikalische und
pharmakologische MalRnahmen verdrangten immer mehr die magischen Heilkiinste der
Priester. Bei der Unzahl von Pflanzen verlangte man zudem, dass sie gegen den Mond (vor
der Lunation?) abgepfluckt und mit keinem ,Eisen’ beriihrt werden sollen.” Ob die in der
heutigen Mondratgeber-Literatur immer wieder auftauchende Formel ,,Beriihre nicht mit
Eisen jenen Teil des Koérpers, der von dem Zeichen regiert wird, das der Mond gerade
durchquert* also tberhaupt auf Operationen anspielt oder nicht vielmehr eine ganz andere
Bedeutung hat, scheint keineswegs klar zu sein.

Im Ubrigen bezweifle ich, ob heute noch aussagekréftige Untersuchungen beziiglich Mond-
konstellationen und gréReren chirurgischen Eingriffen durchgefiihrt werden kénnen. Denn
seit den 70er Jahren des 20. Jahrhunderts werden vor einer Wahloperation meist medi-
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zinische Abklarungen und Checks am Patienten gemacht, um das Risiko von Nachblutungen
oder anderen postoperativen Komplikationen einzugrenzen oder zu vermindern. Heute
gehdren solche Untersuchungen zu den Standardmal3nahmen jeder Klinik. Bei einer Huft-
oder Knieoperation hat sich deshalb der Patient einen Tag vor der Operation im Spital
einzufinden. In diese Reihe von Untersuchungen gehort z.B. die Bestimmung des Quick-
wertes oder der Thromboplastinzeit (Gerinnungsstatus). Operationen werden erst durch-
geflihrt, wenn diese Werte stimmen. Genauso werden Patienten, um Thrombosen zu ver-
meiden, nach einer Operation héufig heparinisiert (Beeinflussung der Blutviskositét). Weiter
ist es heute Ublich, die Patienten so bald wie mdglich zu mobilisieren, was erwiesenermaliien
einer Thrombosenbildung entgegen wirkt. Bereits im Bett, bevor der Patient es verlassen
kann, werden Korpertibungen ausgefilhrt. Die Technik des Bandagierens und der Wund-
versorgung wurde optimiert, was ebenfalls einen Einfluss auf die Abheilung hat. Mittels
Kompressionsverbanden und Lagerungstechniken wird der Heilungsverlauf insgesamt
maligebend beeinflusst. Die Chirurgie hat durch diese Entwicklung eine enorme Qualitéts-
verbesserung erreicht und beeinflusst somit entscheidend die perioperativen Zwischenfélle.
Die Mondkonstellation — wenn sie Gberhaupt einen Einfluss hat — diirfte angesichts dieser
sehr erfreulichen Entwicklung in der Chirurgie in den Hintergrund treten.

SchlieRlich muss die Mdoglichkeit bedacht werden, dass in alten Zeiten, in denen die Men-
schen mit der Natur (naturlicher Lichteinfluss und entsprechende Zeitablaufe) durch und
durch verbunden waren, die Mondregeln noch ihre Giiltigkeit hatten, im Gegensatz zu
heute, da der Mensch nun den verschiedensten (iberlagernden Einflissen ausgesetzt ist.
Wunder und Schardtmdller berticksichtigten bei den von ihnen untersuchten Huift- und
Knieoperationen auch das Alter der Patienten. Vergleicht man die Altersstruktur von Knie-
und Huftgelenkpatienten mit den von Andrews (1960) untersuchten Mandeloperations-
patienten, so dirfte der Unterschied sehr grof3 sein. Im Fall der Mandeloperationen handelt
es sich um die Folge eines Immungeschehens (junge Jahre = vergroBerte Mandeln und
vermehrte Infektionsanfalligkeit), im anderen Fall um degenerative Erkrankungen (éltere
Patienten mit Verschleierscheinungen). Laut Woschnagg und Exel (1991) ist bei zu
operierenden Patienten an folgende kérperliche Schédigungen zu denken: Leberschaden mit
einem Vitaminmangel als Folge, Verbrauchskoagulopathien, schwerer Fibrinogenmangel
und ein Mangel an Gerinnungsfaktoren. Perioperative Massnahmen sind entsprechend ein-
zuleiten. Es handelt sich dabei um Parameter, die den Verlauf und die Genesungsphase eines
Patienten bei einer Operation malgebend beeinflussen. Beim é&lteren Patienten sind solche
Erkrankungen vermehrt zu beobachten, ein Vergleich mit jingeren Populationen ist deshalb
nur schlecht maoglich. Somit kdnnte es sich bei den Mandeloperationen um relativ ,,natur-
lichere* Eingriffe handeln. Ein Vergleich mit den hier untersuchten Knie- und Huftopera-
tionen ist deshalb nur schwer maglich.

Beim schweren chirurgischen Eingriff wie einer Huftgelenkoperation kbnnen ohnehin ver-
mehrt weitere Storfaktoren auftreten. So kann zum Beispiel das Zusammenspiel zwischen
Chefarzt, Assistenten und Hilfspersonal durchaus am Erfolg oder Misserfolg einer Opera-
tion mit beteiligt sein. Im Gegensatz dazu ist eine Mandeloperation ein vergleichsweise
einfacher Eingriff, der eher durch ein kleineres Operationsteam ausgefthrt wird, weshalb
diese Faktoren somit erst gar nicht in Erscheinung treten. Auch die Zeitdauer eines Eingriffs
(und welchen Einfluss dies auf die Konzentrationsféhigkeit des Chirurgen und seines Teams
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hat) féllt bei einer langeren Operationsdauer mehr ins Gewicht. Die Nachversorgung der
Wunden spielt bei den postoperativen Nachblutungen ebenfalls eine zentrale Rolle. Bei einer
Huftgelenkoperation sind viele und ausgedehnte Wundstellen zu verzeichnen. Hingegen ist
bei einer Mandeloperation sozusagen keine Wundversorgung mdglich, die Wundstellen sind
sehr klein. Fazit: Diese beiden Gebiete der Chirurgie kénnten verschiedener nicht sein.
Wunder und Schardtmauller definieren als Vollmondzeit ein Intervall von £2 Tagen um den
astronomisch exakten Vollmondtermin, weil der Mond in diesem Zeitraum fiir den Laien
am Himmel als ,,Vollmond* erscheint. Paungger und Poppe (1994, S. 81) schreiben, dass es
,»gegen Vollmond“ haufiger zu starkeren, schwer stillbaren Blutungen komme. Von zwei
Tagen nach Vollmond scheint da nicht die Rede zu sein. In der Astronomie und in der
Astrologie werden die Mondzyklen sehr genau definiert und angegeben. Astrologisch wird
ein zunehmender Aspekt applikativ und ein abnehmender Aspekt als separativ gedeutet. Es
gibt hier rechnerisch gesehen keine ,,Graubereiche®, einzig und allein die Gradzahlen der
Lunationen sind ausschlaggebend.

Aus keiner mir bekannten Studie ist ersichtlich, ob die Wochentage beziiglich Operations-
einsatz — im Verhaltnis zu den Lunationen — beriicksichtigt wurden. Die Tatsache, dass an
Wochenenden nicht operiert wird, auBer bei Notoperationen, hat einen Einfluss auf die
Auswertung uber die Tierkreiszeichen. Dazu kommt, dass groRe Operationen (wie die H{ift-
gelenkoperation) vorzugsweise nicht gegen das Wochenende ausgefiihrt werden. Dies ge-
schieht aus der Uberlegung heraus, dass die medizinische Nachversorgung bei voll laufen-
dem Betrieb besser gewéhrleistet ist und dies an einem Wochenende nicht immer gegeben
ist. Knie- und Mandeloperationen werden hingegen durchaus an jedem Wochentag, auch an
einem Freitag, ausgefiinrt. Manche Arzte haben zudem ihre speziellen ,,Operationstage*.
Inwiefern die Gepflogenheiten der betreffenden Klinik und die Wochentagsverteilungen
berticksichtigt wurden, ist aus der Studie von Wunder und Schardtmiiller nicht ersichtlich.
Ferner verschiebt sich die Belegung der Tierkreiszeichen durch den Mond, relativ zu den
Mondphasen und Kalendertagen, kontinuierlich, sie wiederholt sich erst nach ca. 18 Jahren,
dem sog. Saroszyklus. Innerhalb eines Untersuchungszeitraums von nur einem Jahr fallen
deshalb bestimmte Mondphasen unterschiedlich oft auf bestimmte Tierkreiszeichen. Erst
bei einem Untersuchungszeitraum von 18 Jahren wére diese Problematik hinféllig. Inwiefern
dies von Wunder und Schardtmidiller berticksichtigt wurde, kann ich der Studie nicht
entnehmen.

Zur Untersuchung von Smolle et al. (1996), der 113 Thoraxeingriffe untersuchte, will ich
bemerken, dass mir die Aussage, sowohl Zwillinge als auch Krebs seien der Lunge zuge-
ordnet, in meiner astromedizinischen Blichersammlung noch nie begegnet ist. Die Zu-
ordnung des Thorax als Knochengewdlbe zum Krebs (Analogie zum Panzer des Krebses
und zu den Bristen) ist hingegen durchaus in der Literatur zu finden. Eine Rippenver-
letzung konnte also nach diesen Regeln dem Krebs zugeordnet werden, hingegen wéren
Eingriffe an der Lunge dem Zwilling zuzuordnen. Thoraxeingriffe sind jedoch in der Regel
Lungeneingriffe. Die thoraxchirurgischen Eingriffe haben laut Smolle et al. (1996) an der
Lunge und am Osophagus stattgefunden. Das Krebszeichen scheint mir somit bei der Aus-
wertung fehl am Platz zu sein. Wiinschenswert wére es aus astrologischer Sicht, ausschliel3-
lich Félle von Lungenoperationen zu untersuchen, die ihre Ursachen nicht in Herzkrank-
heiten (Lowezeichen) haben. Somit kénnten Zeichenverwischungen mit Sicherheit ausge-
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schlossen werden. Eine saubere anatomische Aufgliederung, mit eindeutiger anatomischer
Ursachendiagnose, scheint mir unerlésslich zu sein.
Zuordnungsunterschiede der Tierkreiszeichen hinsichtlich der Hifte habe ich hingegen in
der Literatur immer wieder gefunden, auch Wunder und Schardtmiiller erwéhnen daflr
einige Beispiele. Die Zuordnung der Hufte zur Waage entspringt der Tatsache, dass volks-
timlich von einer Hiiftoperation gesprochen wird, obwohl das Ende des Oberschenkelhals-
knochens und sein Pfannenbereich gemeint ist und nicht die Hiifte an sich. Die Waage ist in
der Regel in der Mitte des Korpers eingezeichnet (analog der Mitte des Tierkreises), wahrend
der ebenfalls immer wieder angefilhrte Schitze auf die Oberschenkel zu liegen kommt. Das
Schiitzezeichen wird auf der psychologischen Ebene (worauf sich die Mehrheit der Autoren
bezieht) dem Fortschritt (Fortschreiten) und dem Bewegungsnaturell zugeordnet, was in der
mythologischen Darstellung des Kentauren seinen Niederschlag findet. Das Ende des Ober-
schenkelhalsknochens ist somit die Schnittstelle zwischen Rumpf und Beinen. Der Schitze
ist in der astrologischen Terminologie ein ,,bewegliches* Zeichen und wird als solches den
.beweglichen® Korperteilen zugeordnet. Die Zuordnungen sind unter anatomischen Ge-
sichtspunkten betrachtet durchaus logisch nachvollziehbar und keinesfalls willkirlich. Wie
Wunder und Schardtmiiller richtig erwahnen, liegen hier vermutlich auch Abschreibefehler
vor.
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Stellungnahme der Autoren

EDGAR WUNDER
Einige Anmerkungen zu den Ausfiihrungen unserer Kritiker

Angesichts der Vielzahl der von den Kommentatoren? angesprochenen Punkte mdchte ich
zunéchst betonen, dass es nicht der Anspruch unserer Studie war, Giber den Themenkreis
,»Operation und Mond“ hinausgehend generalisierende Aussagen gleich welcher Art zu
treffen, weder zur Astrologie noch zu anderen behaupteten Mondeinfliissen auf den
Menschen.

7 Auch Paungger und Poppe wurden redaktionell zu einem Kommentar eingeladen, haben aber nicht
geantwortet.
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Da ,,Astrologie* fiir gemeinhin unter Bezugnahme auf Horoskope definiert wird, solche
aber im vorliegenden Fall keine Rolle spielen, stimme ich mit Ulrike VVoltmer Uberein, dass
die hier diskutierten Formen der Mond-Folklore nicht als Erscheinungsform von Astrologie
angesehen werden sollten (vgl. auch unsere FulRnote 10 auf Seite 95). In der historischen
Rekonstruktion dieser Folklore sind jedoch immer wieder Querverbindungen zur astro-
logischen Tradition aufzeigbar — nichts anderes sollte zum Ausdruck gebracht werdens. Die
von Birgit Bohmig vorgestellte, gerade erst angelaufene neue Studie (bei der ich mich
hinsichtlich der Konzipierung des Fragebogens mit einbringen konnte) zielt eher auf die
Prifung speziell astrologischer Annahmen in diesem Kontext ab und hat insofern in der Tat
eine wesentlich differenziertere Perspektive als unsere Studie. Die Teilnahme an dieser
neuen Untersuchung kann nur empfohlen werden, um auch hinsichtlich dieser astro-
logischen Thesen empirisches Material zu gewinnen.

Da im allgemeinen Sprachgebrauch (blich, benutzten wir u.a. den von Ulrike Voltmer
monierten Ausdruck ,,Mondeinflisse”, jedoch ohne uns damit zwingend auf ,,kausale* Be-
ziehungen im naiv-naturwissenschaftlichen Sinne festlegen zu wollen. De facto untersuchten
wir nur Korrelationen, wobei es fur unsere Fragestellung bis auf weiteres ganz gleichgltig ist,
ob diese nun ,kausal“ oder ,,akausal* (was immer das heien mag) zu interpretieren sind.
Solange die gefundenen Korrelationen de facto gleich Null sind, diirfte es miiRig sein, sich
dartiber den Kopf zu zerbrechen®,

8 Zu Ulrike Voltmers Ausfiuhrungen sei mir aber noch die Bemerkung erlaubt, dass Kepler — ins-
besondere der friihe Kepler — noch sehr stark von eben jenem Sympathieglauben gepragt gewesen
zu sein scheint, den wir unter der Bezeichnung ,,Mond-Folklore* diskutiert haben. So kann man
z.B. in einer im Jahr 1602 verfassten Schrift nachlesen (nachdem Kepler zunachst auf jahreszeitlich
bedingte Einflisse der Sonne einging): ,,Die zweite der Natur entnommene Voraussetzung fir
Vorhersagungen ist der Mond. Denn durch Erfahrung hat sich erwiesen, dass alles, was flussiger
Natur ist, mit zunehmendem Mond anschwillt, mit abnehmendem aber wieder zusammenfallt.
Diese eine Tatsache ist in den meisten Féllen fir die Wahl des giinstigen Zeitpunktes und die
Vorhersage in der Landwirtschaft, im béauerlichen Leben, in der Heilkunst und in der Seefahrt der
Ausgangspunkt. Der Grund flr diese Wechselbeziehung (Sympathie) ist den Naturwissenschaften
noch nicht vollig bekannt. Nun ist die Wirkung des Mondes von zweierlei Art; die eine an den
Monat gebunden, wie schon angedeutet, abhadngig von den verschiedenen Phasen des Mondes, die
andere halbmonatlich und dementsprechend halbtéglich, die bei den Entscheidungen der Arzte
und bei den Gezeiten des Meeres die grofite Rolle spielt ... Das heilt, immer an den Tagen, an
denen im Kalender Neumond verzeichnet ist, werden die Flissigkeiten, die vom Mond abhéngig
sind, zuriicktreten, bei Vollmond dagegen anwachsen. ... So mdchte ich nédmlich die Chemiker
darauf aufmerksam machen, dass der Vollmond fiir die Mischung von Metallen offensichtlich
unglnstig ist wegen der allzu grofRen Feuchtigkeit der Luft* (Kepler 1999, S. 22f.).

9 Allerdings wiirde ich davor warnen wollen, Astrologie per se als ,,nicht-kausal* definieren zu wollen
— nicht nur weil eine bedeutende Minderheit heutiger Astrologen nach wie vor ,kausale®
Konzeptionen verfolgt (36% nach einer noch unverdffentlichten, im Jahr 2000 durchgefiihrten
Umfrage unter 163 Mitgliedern des Deutschen Astrologen-Verbands). In einer Situation, in der das
genaue ,,Warum“ des subjektiven ,,Funktionierens“ von Astrologie nach wie vor kontrovers
diskutiert wird (auch und gerade unter Astrologen), ist es meines Erachtens angesagt, die Astro-
logiedefinition so offen wie mdglich zu halten, um der zukiinftigen Entwicklung der Diskussion um
Erklarungsmodelle nicht vorwegzugreifen. Eines dieser Erklarungsmodelle fiir astrologische Evi-
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Christoph Bordlein nimmt unsere mit der Zufallshypothese gut zu vereinbarenden Resultate
zum Themenkreis Operationen zum Anlass, um beziglich der ,,Mondhypothese* breit zu
generalisieren und sie in Bezug auf den Menschen auch allgemein fir ,,erledigt™ zu erkléren.
Dem mochte ich widersprechen. Es gibt in diesem Zusammenhang durchaus noch unge-
klarte Untersuchungsergebnisse und damit zusammenhéangende offene Fragen, die weitere
Forschungsbemiihungen angezeigt erscheinen lassen. So steht zum Beispiel zu den erstmals
von Schweig (1843) festgestellten Schwankungen der Harnsaurekonzentration in Abhéngig-
keit vom Mondzyklus, die auch Jores (1937) und v. Pentz (1952) mit neueren Daten be-
statigen zu konnen glaubten (vgl. auch Heckert 1961, S. 20ff.), eine kritische Reanalyse und
die Gewinnung weiterer unabhangiger Datensitze nach wie vor aus. Ahnlich steht es um die
von Dresler (1940) gefundenen Korrelationen zwischen Mondphase und der Gelbempfind-
lichkeit des menschlichen Auges (vgl. Heckert 1961, S. 25ff.). Lohnenswert ware zum Bei-
spiel auch eine bis jetzt noch nicht unternommene kritische Meta-Analyse bisher vorliegen-
der Studien zu eventuellen Zusammenhangen zwischen Mondphase und Menstruations-
zyklus, denn die bisher dazu veréffentlichten Studien (z.B. Cutler 1980; Gunn 1938; Guth-
mann und Oswald 1936; Hosemann 1950; Law 1986; Pochobradsky 1974) fiihrten zu recht
widerspruchlichen und in ihrer Gesamtheit erst noch griindlich zu evaluierenden Ergeb-
nissen. Hier liegen noch zukiinftige, womdglich lohnende Forschungsaufgaben, deren Be-
arbeitung nicht demotiviert sondern angeregt werden solltel°,

Eckhard Etzold stellt Uberlegungen zur Bedeutung von subjektiven Erwartungshaltungen
bei Untersuchern auf. Dazu ist zu sagen, dass in diesem Fall die Daten von einem der beiden
Autoren (Schardtmiller) bereits 1997 vollstandig erhoben wurden, jedoch dann eine Ver-
offentlichung und Auswertung mit statistischen Verfahren unterblieb, da er per Augenschein
keinen Zusammenhang mit dem Mondzyklus erkennen konnte. Die statistische Analyse und
Diskussion wurde erst 2001 vom anderen Autor (Wunder) vorgenommen. In der Tat hat es
aufgrund der Ergebnisse friiherer Studien zu diesem Themenkomplex zumindest mich nicht
Uberrascht, dass keine Mondeffekte nachgewiesen werden konnten. Die Bedeutung von
Versuchsleiter-Erwartungseffekten im Sinne von sog. ,,Rosenthal-Effekten” (Rosenthal
1969) mochte ich nicht bezweifeln, jedoch scheint mir die Konzeption von Etzold in einige
nicht leicht I6sbare Schwierigkeiten zu filhren: Beispielsweise ist es meine (vielleicht naive)
Ansicht, dass man sich in einer rationalen, fachkundigen Diskussion durchaus darauf ver-
standigen kann, dass die die ,,Mondhypothese* bekréftigenden Schlussfolgerungen von
Andrews (1960) durch seine eigenen Daten grof3teils nicht gedeckt sind, sondern vielmehr
auf eine unangemessene und unqualifizierte Auswertung und Analyse zuriickgehen — ganz

denzerlebnisse als ,,wahre Astrologie* zu proklamieren und andere bereits per definitionem aus-
zugrenzen, ist m.E. in einer solchen Situation eine nicht zielfihrende und unangebrachte Eng-
fuhrung.

10 Als problematisch empfinde ich es auch, dass Bérdlein der ,,Mondhypothese einen ,,paranormalen
Inhalt” zuschreibt. Es ist nicht klar, inwiefern dies bei der ,,Mondhypothese* gegeben sein soll, was
Bordlein hier unter ,,paranormal® versteht oder was durch die Einordnung der ,,Mondhypothese*
als ,,paranormal* gewonnen sein soll. Angesichts der von Mabbett (1982) angefiihrten Argumente
halte ich den Begriff ,,paranormal* ganz generell flr einen verzichtbaren. Er dient letztlich oft nur
rhetorischen Zwecken und ist dazu geeignet, unndtige Verwirrung zu stiften.
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unabhdngig von den Erwartungshaltungen von Andrews oder anderen Personen. Umge-
kehrt diirfte es schwierig sein, Zusammenhénge zwischen Mondumlauf und Gezeiten zu
bestreiten, auch bei noch so negativen Erwartungshaltungen. Kurzum: Etzolds Denkmaodell
mag in manchen Teilbereichen der Forschung fruchtbar seinit, ich bezweifle aber die
Sinnhaftigkeit der Anwendbarkeit in Forschungsbereichen, in denen ganz unabhéngig von
der Erwartungshaltung stets klare Effekte auftreten (wie z.B. bei den Gezeiten) oder stets
ausbleiben (wie — zumindest bisher — bei behaupteten Mondeffekten auf Operationskompli-
kationen, siehe den Literaturliberblick in unserem Hauptartikel).

Ich komme zu einigen konkreten Anfragen an unsere Studie, die vor allem Martha Wieland
gestellt hat. Bivariat ergab sich bei unseren Daten, dass das Komplikationsrisiko und der
Blutkonservenverbrauch nicht signifikant vom Wochentag des Operationstermins abhéngt.
Da der Wochentag in dieser Hinsicht also offenbar irrelevant ist, wurde darauf verzichtet,
die Wochentagsvariable mit in unsere multiplen Modelle einzufiihren, zumal die Fallzahl von
N=228 hinsichtlich der Zahl der einbringbaren Variablen Grenzen setzt. Einen kompletten
Saroszyklus abzuwarten ist bei unserem analytischen Design (multiple Regressions/Kilassifi-
kationsanalysen) nicht notwendig, da dieses keine Gleichverteilung der Mondphasen tber
die Tierkreiszeichen voraussetzt. Zu Christoph Bordleins Frage: Um eventuelle saisonale
Effekte moglichst gering zu halten, wurde — Ende 1996 von M. Schardtmiiller — ein Unter-
suchungszeitraum von genau einem Kalenderjahr gewahlt (1.11.95-31.10.96).

Eine gute Vergleichbarkeit von Mandel- und Knie/H{ftoperationen wurde von uns nicht
behauptet, jedoch muss festgehalten werden, dass sich weder die traditionelle Mond-
Folklore, noch Paungger und Poppe, noch Andrews (der z.B. auch Operationen an Magen-
geschwiren diskutiert) auf bestimmte Operationsarten beschranken, sondern ganz generell
von einem erhohten Komplikationsrisiko bei bestimmten Mondphasen ausgegangen wird.
Somit schien die Auswahl von Knie/H{ftprothesenerstimplantationen als legitim.

Martha Wielands richtige Feststellung, dass es rein rechnerisch keinen ,,Graubereich*
zwischen zu- und abnehmendem Mond gibt, fiihrt zur Schlussfolgerung, dass streng
genommen auch keine zwischen zu- und abnehmendem Mond liegende ,,Vollmondzeit*
existiert. Um den Thesen Uber besondere Wirkungen des Vollmonds Uberhaupt Sinn
abzugewinnen, muss also zunéchst einmal ein zeitliches Intervall rund um den astronomisch
exakten Vollmondzeitpunkt definiert werden. Bei der Frage nach der relevanten Intervall-
breite helfen die diversen Mondratgeber-Autoren nicht nur nicht weiter, sondern Paungger
und Poppe teilen auf diese Frage sogar mit'2 ,Wie so oft hangt die Antwort davon ab, um
welche Tétigkeit es sich handelt, die vom richtigen Zeitpunkt profitiert. Sie mussen lhr
Gespiir walten lassen, wenn Sie sich entscheiden, welchen Tag Sie zum Neu- und Vollmond-
tag erkldren ... Letztlich liegt die Entscheidung bei IThnen und Ihrem Gespur.*

In einer solch unklaren Situation ist es besser, das Vollmondintervall mit =2 Tagen lieber
etwas breiter anzusetzen, zumal der Mond in diesem Intervall fur den Laien am Himmel als

11 Man denke etwa an die bekannten Experimentatoreneffekte in der anomalistischen Psychologie
(Wiseman und Schlitz 1997).

12 Das nachfolgende Zitat findet sich auf der Homepage von Paungger und Poppe (www.paungger-
poppe.com, Abruf 10.10.2001) als Antwort auf die Frage ,,Wann ist eigentlich genau ,Vollmond'?“.
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,»Vollmond* erscheint und ein entsprechendes ,,Gespiir* ausldsen kdnnte. Ist das tatséchlich
relevante Intervall etwas kleiner, wiirde sich dies nur in einer Minderung der Effektstarke
bemerkbar machen, nicht aber in einem voélligen Verschwinden des Effekts. Ein zu klein
gewdhltes Intervall konnte dagegen einen Effekt, dessen genaue Lokalisation im Mondzyklus
unsicher ist, ganz verfehlen und damit Gbersehen. Im {brigen fihrt bei dem von uns unter-
suchten Datensatz auch eine Beschrédnkung des Intervalls auf nur den Kalendertag des astro-
nomisch exakten Vollmondzeitpunkts zu keinerlei ersichtlichen Mondeffekten — sondern
nur zur Einschrankung statistischer Aussagemdglichkeiten aufgrund der geringen Fallzahl in
diesem engen Intervall.

An der Studie von Smolle et. al. (1996) kritisiert Wieland, dass nicht nur der Zwilling
sondern auch der Krebs der Lunge zugeordnet wird. Diese Zuordnung haben Smolle et al.
(1996) jedoch nur von Paungger und Poppe (1994) Gbernommen, die auf Seite 37 ihres
Buchs ,,Vom richtigen Zeitpunkt* ausdriicklich Zwilling und Krebs als relevant fir die
Lunge bezeichnen. Die Kritik ware also an Paungger und Poppe zu richten. Auch hier
bestehen offenbar doch Unstimmigkeiten hinsichtlich der richtigen Zuordnung der Tier-
kreiszeichen.

Die in unserem Literaturiiberblick diskutierte Arbeit von Smolle et al. (1996) zu thorax-
chirurgischen Eingriffen war tibrigens nur eine sich auf das Jahr 1994 beziehende Vorstudie
mit N=113 Patienten. In einer spateren Arbeit (Smolle et al. 1999), die in unserem Literatur-
uberblick bedauerlicherweise ubersehen wurde und die Professor Smolle in seinem Kom-
mentar zitiert hat, wurde der Untersuchungszeitraum bei gleicher Fragestellung noch auf die
Jahre 1990-1996 ausgeweitet (N=600). Erneut fanden sich keinerlei Hinweise auf Mond-
effekte.

Martha Wieland weist schlieflich noch auf die Méglichkeit hin, dass die ,,Mondregeln*
vielleicht in friheren Zeiten einmal Gultigkeit hatten, als die Menschen noch natur-
verbundener lebten. Obwohl dies mangels empirischer Daten sicherlich nicht vollig ausge-
schlossen werden kann, machen mich einige Punkte hier dennoch sehr skeptisch, z.B. (a) der
stets sehr heterogene Charakter der entsprechenden Tradition im geschichtlichen Verlauf,
(b) die innovative Lebendigkeit beim Entwickeln neuer Mond-Folklore, wie sie auch heute
noch ungemindert anhélt, (c) das nicht nachlassende Auftreten subjektiv Uberzeugender
Evidenzerlebnisse trotz des angenommenen ,,Verdampfens* der Giiltigkeit der ,,Mond-
regeln* im Modernisierungsprozess. All dies deutet meines Erachtens darauf hin, dass es
einen ursprunglichen, homogenen Bestand von ,,Mondregeln* (der dann als — zumindest
damals — wahrhaft ,,gtltig*” erklart werden kdnnte) vermutlich niemals gegeben hat, und dass
die sozialgeschichtlich erfolgreiche Tradierung und Entwicklung entsprechender Folklore
keiner Annahmen (ber vormals ,real giltige” Mondregeln bedarf. Dies gilt flir mich zu-
mindest bis zum Beleg des Gegenteils. Beziiglich der Folklore um eine angeblich erhdhte
Geburtenrate zur Vollmondzeit konnte ich in einer friheren Verdffentlichung (Wunder
1995) anhand von Daten vor der Elektrifizierung (und anderen damit verbundenen
Modernisierungsschilben der zweiten Halfte des 19. Jahrhunderts) aufzeigen, dass auch
schon fur die Zeit um das Jahr 1800 keine Mondeffekte nachweisbar sind.

Gerhard Mayer wertet die Tatsache, dass in unseren Regressions- und Kilassifikations-
modellen ein Haupteffekt des Geschlechts auftrat als ein Indiz dafiir, dass — statistisch
gesprochen — auch ein Interaktionseffekt zwischen dem Geschlecht und den Mond- bzw.
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der Tierkreiszeichenvariable auftreten konnte, d.h. dass ein eventueller Mondeffekt vom
Geschlecht der Patienten abhéngig sein konnte. Um diese These zu priifen, wurden von mir
nachtréglich erweiterte Modelle gerechnet, bei denen Interaktionseffekte des Geschlechts
untersucht wurden. Es fand sich kein einziger signifikanter Interaktionseffekt zwischen dem
Geschlecht und den Mond- bzw. der Tierkreiszeichenvariable. Damit muss Gerhard Mayers
Vermutung beziglich des Geschlechts als widerlegt gelten.

Inwieweit Interaktionseffekte von Personlichkeitseigenschaften eine Rolle spielen — eine
Vermutung, die eine gewisse Anschlussfahigkeit an die astrologische Denktradition hat, die
ja von ganz individuellen Horoskopen ausgeht — kann nur durch zukinftige Studien be-
antwortet werden. Allerdings hat Gerhard Mayer ein naheliegendes Argument gegen solche
Interaktionseffekte von Personlichkeitseigenschaften — in Bezug auf unsere Studie — bereits
mitgeliefert (S. 114/115): ,,Wenn dies der Fall wdre, musste man allerdings davon ausgehen,
dass entweder die Stichprobe und/oder der Effekt zu Kklein ist oder dass es einen gegen-
teiligen Effekt bei anderen Patienten gibt, denn sonst lagen die Ergebnisse der Studie nicht
im Bereich der Zufallserwartung®. Dass sich gegenldufige Effekte bei verschiedenen Patien-
ten insgesamt genau gegeneinander aufheben erscheint mir unwahrscheinlich, im Gbrigen
ware ein derart kleiner Effekt (der eine entsprechend groRRere Stichprobe erfordern wiirde)
fur die Praxis weitgehend irrelevant. Dennoch ist dies ein Weg, den man in zukinftigen
Untersuchungen verfolgen kann.

Da in den empirischen Wissenschaften Falsifikationen im strengen Sinne aus wissenschafts-
theoretischen Griinden ohnehin grundsétzlich unmdglich sind (Lakatos 1982), stimme ich
Professor Kaucher darin zu, dass man unsere Untersuchung auch nicht so werten sollte.
Allerdings ergibt sich das ebenfalls grundsétzliche Problem, dass die Zahl potentiell denk-
barer Parametereinfliisse quasi gegen Unendlich geht und es meines Erachtens nicht unbe-
dingt plausibel ist, warum der erwédhnte ,,Gerduschpegel* eine derart massive und systema-
tische Verzerrung darstellen soll, dass insgesamt nur Zufallsergebnisse resultieren (Ge-
schlecht und Alter konnten sich ja auch als signifikante Pradiktoren gegen den ,,Gerdusch-
pegel” durchsetzen). Kaucher nennt konkret die ,,Operationsqualitat® als einen moglichen
bedeutenden Parameter und fordert sinngemdl ,,schlechte Chirurgen®, damit sich die
Mondeinfliisse tUberhaupt bemerkbar machen kénnten. Soweit ich sehe kdnnte man aus
Kauchers Annahme die Hypothese ableiten, dass mit Mondeffekten umso eher zu rechnen
ist, je groRer die mittlere Komplikationsquote in einer untersuchten Population ist, da dann
der Mond sozusagen mehr ,,Spielraum* hat. In den von uns im Literaturiiberblick disku-
tierten Studien waren die mittleren Komplikationsquoten recht unterschiedlich®3: z.B. betrug
sie bei Andrews (1961) 4 %, in unserer Untersuchung 13 %, bei Smolle et al. (1999) 26 %.
Trotz dieses breiten Spektrums an verschiedenen Komplikationsquoten konnte in keinem
Fall ein Mondeffekt (iberzeugend nachgewiesen werden. Dies mindert m.E. die Schlagkraft
des Arguments von Prof. Kaucher, jedenfalls bis zum empirischen Beleg des Gegenteils. Es
sei denn, man wollte so weit gehen wie Martha Wieland, die aus einer dhnlichen Uberlegung

13 Dies liegt natirlich ganz mafl3geblich am unterschiedlichen Schwierigkeitsgrad des jeweiligen Opera-
tionstypus, vermutlich weniger an der Qualitat der Arzte. Allerdings andert dies nichts an der hier
vorgetragenen Argumentation: Fiir den Mond sollte es gleichglltig sein, welcher Umstand ihm den
notigen ,,Spielraum* verschafft.
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heraus, soweit ich sie verstehe, potentiellen Mondeffekten aufgrund des Fortschritts in der
Medizin heute tendenziell Uberhaupt keine Manifestationsmaglichkeit mehr einrdumt.

Mir scheint, wir sind an dieser Stelle bei der Frage angelangt, welche Art von Umgang mit
derartigen ,,unkonventionellen* Thesen in einer solchen Situation ganz allgemein sinnvoll
und angebracht ist. Der Ungldubige wird darauf bestehen, dass die Behaupter solcher Mond-
einflisse die Beleglast tragen, dass nur die vorher von den Behauptern konkret aufgestellten
Aussagen streng hypothesenprifend zu testen seien, dass alle erst im Nachhinein ent-
wickelten Modelle zur Erklarung des ausgebliebenen Nachweises des angeblich doch irgend-
wie vorhandenen Effekts als Ad hoc-Spekulationen zuriickzuweisen seien. Nicht wenige
Forscher werden dem entgegen halten, dass gerade das explorative Suchen nach Zusammen-
hangen die Voraussetzung fir eine progressive Dynamik und damit Fortschritt in den
Wissenschaften sei, dass sog. ,,Ad hoc-Hypothesen® nichts grundsétzlich Schlechtes seien,
sondern zuweilen sehr bedenkenswert und weiterfilhrend, dass Uberhaupt die polarisierte
Fixierung des Blicks auf die Fragestellung ,,belegt” vs. ,nicht belegt* eine fragwirdige
Engfiihrung sei, solange noch gar nicht klar ist, worin ein eventueller Effekt denn genau
bestehen koénnte. Beide Perspektiven fur sich allein genommen bergen Gefahren: die erste
tendiert zu dogmatischer Verhartung und Verhinderung weiteren Erkenntnisfortschritts, die
zweite zu zielloser Suche ohne jemals Konsequenzen ziehen zu missen. Somit scheint mir
ein guter Mittelweg zwischen beiden Polen angebracht, vielleicht auch ein abwechselndes
Beschreiten beider Pfade.
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