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Vorwort
Die Intention meines zweiten Readers über weiteren Teil derNaturheilkunde besteht darin, dem interessierten Leser mit denAusführungen ein erstes Bild zu vermitteln, über welche Methodendieser Teil der Heilkunde verfügt, wie damit gearbeitet wird undwelche Möglichkeiten der Linderung oder Heilung sie ermöglichen.
Vorab ist dabei zu abklären, was eigentlich unter dem Begriff derNaturheilkunde zu verstehen ist. Ein wesentlicher Teil desSpektrums lässt sich damit umreißen, das er nicht als wis sen schaft- lich anerkannt gilt, sei es darum, dass Wirkmechanismen nicht odernicht präzise genug bekannt sind oder die Wirksamkeit nicht durchrandomisierte Dop pelb lind stu dien überprüft wurden. Demmodernen Wis sen schafts ver ständ nis entsprechend hat dies derartzu geschehen, dass bei gleichem Unter su chungs de sign beliebig vieleUntersuchungen zum gleichen Ergebnis führen. Um exakt das zuermöglichen, sind in der Praxis alle Störfaktoren zu eliminieren undstark vereinfachende Modelle zugrunde zu legen, z.B. Wirkungeiner Arznei auf Schmerzen im Knie. Doch genügt dieseVereinfachung längst nicht, um eindeutige Resultate zu erzielen. DieArznei kann bei Entzündungen durch aus stets die gleiche Wirkungzeigen, bei Prellungen aber wirkungslos bleiben. Also ist weiter zuvereinfachen, indem nur bestimmte Schmerzursachen untersuchtwerden, um sich einem eindeutigen Resultat zu nähern.
Als ein weiterer Störfaktor erweist sich in der Medizin dieKomplexität des Systems Mensch. Im Gegensatz zum Unter su- chungs ob jekt Wasser, welches bei definiertem Normaldruck beliebigreproduzierbar bei 100 Grad zu sieden beginnt, ist der menschlicheOrganismus in der Lage auf verschiedene Arten und aufindividuelle Weise während des Versuchsablaufs zu interagieren. Soverfügt jeder Mensch über Kräfte zur Selbstheilung oder auch zurAbwehr, er kann unterschiedlich auf Reize zu reagieren und ervermag dabei zu lernen.
Diese Kräfte und Fähigkeiten können die medikamentösenWirkungen einerseits unterschiedlich beeinflussen, sind dermodernen Medizin aber bis heute weitgehend unbekannt. Einbekanntes Phänomen ist der Placebo-Effekt: In der medizinischenForschung wird dieser vereinfachend als Störfaktor interpretiert.Tatsächlich handelt es sich dabei um einen heilenden Faktor, der bisheute lediglich nur unzureichend erforscht ist. So kommt es inklinischen Studien gelegentlich auch vor, dass ein Placebo in derKontrollgruppe höhere Werte oder Grade der Heilung hervorbringt, als die zu untersuchende Arznei (und nun???). Auch beigeprüften und zugelassenen Pharmazeutika gingen aus den StudienPlacebo-Effekte von 20 bis zu 80% hervor, wobei sich nun die Fragestellt, ob diese nun heilen oder nicht?
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Isaak Newton als einer der Begründer der modernenWissenschaft ergründete vor rund 350 Jahren die Gravitation.Dennoch fielen auch schon vorher die Äpfel mit der gleichenkonstanten Beschleunigung vom Baum in Richtung Erde. Dass auchvon Worten heilende Wirkungen ausgehen können, erkannte Platonschon um 400 vor Chr.. Doch schon seiner Zeit konkurrierte dieseAuffassung mit der schon damals herrschenden Vorstellung,Krankheit sei nur durch den Zustand der Körpersäfte bestimmt.Beiden Vorstellungen gemein, ist der Umstand, dass Reize imHeilprozess eine bedeutende Rolle einnehmen. Daher wird denReizen in verschiedenen Disziplinen der Naturheilkunde bis heuteeine zentrale Bedeutung beigemessen. Darüber lässt sich das Gebietder heutigen Naturheilkunde dadurch cha rak te ri sie ren, dass auf dieGabe nicht in der Natur vorkommender, synthetisch hergestellterVerbindungen verzichtet wird.
Das Beispiel Newton´s Äpfel verdeutlicht, dass Verfahren,Methoden, Kausalitäten etc, die nicht streng wis sen schaft lich erklärtund empirisch bestätigt sind, zwangs läu fi gun gül tig oderunwirksam müssen. Vielmehr handelt es sich dabei um altbekanntePhänomene, die bisher nicht wis sen schaft lich ergründet wurden.Dies gilt auch für den gesamten medizinischen Bereich.Exemplarisch lassen sich dafür das Bobath-Konzept und die Vojta-Therapie benennen, die beide zur Heilung neurologischerErkrankungen, des Nervensystems, z.B. nach Unfällen,Schlaganfällen und anderen Erkrankungen auftreten. Beide sindebenfalls der Naturheilkunde zuzuordnen, da sie sich an Reizenorientieren und nicht nur den defekten Nerv sondern den Patientenganzheitlich betrachten. Erstgenanntes Konzept gilt heute weltweitals anerkanntes und erfolgreichstes Behand lungs kon zept fürMenschen mit Bewe gungs stö run gen. Dennoch werden fehlendewis sen schaft li che Untersuchungen des Konzeptes kritisiert (waskann das Konzept dafür???). Bei der vergleichbar erfolgreichen,international praktizierten Vojta-Therapie wurden die positivenEffekte und therapeutischen Erfolge hingegen mehrfach untersuchtund empirisch bestätigt. Dennoch wird an dieser Therapie, ebensowie dem Bobath-Konzept die Kritik angehaftet, dass die ihnen zuGrunde liegenden theoretischen Annahmen, wis sen schaft lich nichthaltbar sind.
Die Ausführungen verdeutlichen, dass das heutige Verständnisder modernen Medizin und die Praktische Realisierung stark durchdas Kriterium der Wis sen schaft lich keit geprägt ist und für langeZeit eine Exklusivität für sich beanspruchte. Das Wis sen schafts kri te- rium erscheint insbesondere in Bezug auf die Herstellungsynthetischer Arzneien sinnvoll und angebracht, ebenso bei hochtech no lo gi sier ten Verfahren, wie beispielsweise Bestrahlungen. DieWis sen schafts do mi nanz führte dazu, dass altbekannten, teilweisesogar Jahrtausende alten, bewährten Verfahren und Methoden dieWirksamkeit und die Berechtigung schlichtweg aberkannt wurden.
Diesbezüglich hat sich in den letzten Jahren ein Wandelvollzogen, denn die oben genannten Unstimmigkeiten sind nichtmeine eigenen, sondern auch der Wissenschaft bekannt. So sindnatur heil kund li che Inhalte heute schon Teil der medizinischenAusbildung. Es haben sich dafür Begriffe wie Alternativ- oder Kom- ple men tär me di zin etabliert. Während erstgenannter immerhin eineGleichstellung suggeriert, haftet dem zweiten immer noch dasImage des nachrangigem an. Zweifellos können natur heil kund li cheMethoden und Verfahren die Resultate einer modern me di zi ni schenTherapie positiv beeinflussen, doch kommen sie in sehr vielenFällen auch ohne die erstgenannte aus, schaffen also auch echte The- ra pie al ter na ti ven. Darüber wird meines Erachtens allerdings immernoch viel zu wenig informiert.
So ist dieser Reader auch als Teil meines Wirkens zu verstehen, indem es darum geht, der Naturheilkunde aus ihrem Schattendaseinzu verhelfen und ein adäquates Image zu verschaffen. Informationdarüber, was auch ohne wis sen schaft li che Anerkennungfunktioniert, stellt dabei nur einen Teil meines Vorgehens dar. DieErlöse aus dem Verkauf dieses Readers fließen in eine Stiftung, dieunter anderem damit betraut ist, wis sen schaft li che Studien zu natur- heil kund li chen Themen anzuregen und zu finanzieren.
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Die Eigen blut the ra pie

Grundlegendes
Die Eigen blut the ra pie zählt zu den unspezifischen Reiztherapien,die die Kräfte der Selbstheilung des Körpers aktivieren und fördernsollen. Bei diesen unspezifischen Reiztherapien wird der Körperexternen Reizen ausgesetzt, um seine Selbst re gu la tion zustimulieren. Diese Therapie geht auf August Bier zurück, der dasBlut als eines der natürlichsten und gleichzeitig auch wirksamstenReizmittel erachtete.
Die Eigen blut the ra pie kommt in der Naturheilkunde vor allemzur All er gie be hand lung, zur Stärkung der Abwehrkräfte und zurVerbesserung des All ge mein be fin dens zur Anwendung.
Externe Reize lassen sich auch durch das eigene Blut auslösen.Hierzu wird es dem Körper über die Vene entnommen und demKörper wieder zugeführt. Der externe Reiz entsteht, indem es nichtwieder in die Blutbahn, sondern unter die Haut oder in dieMuskulatur reinjiziert wird. So nimmt der Körper das Blut an diesenStellen als fremd wahr und durch die notwendige Reaktion daraufwerden die Selbst hei lungs kräfte aktiviert. Dabei bestehen dieOptionen, das Blut entweder unbehandelt zu reinjizieren oder esvorher zu modifizieren, worauf später noch genauer eingegangenwird.
Der durch Eigenblut herbeigeführte externe Reiz dient einerUmstim mungs the ra pie (die auch durch andere Arten von Reizenausgelöst werden kann). Deshalb bezeichnet man Umstim mungs- the ra pien auch als Reiztherapien. Eine solche Therapie beabsichtigt,im Körper eine Umstellung der Reaktionslage des Organismusanzuregen. Einem erkrankten oder gestörten Organismus soll so dieMöglichkeit gegeben werden, sich neu einzustimmen. So lässt sichein chronischer Prozess wieder in einen akuten überführen, der eineHeilung ermöglicht, indem die Abwehrkräfte erneut entfachtwerden.
Die Folgen der Reizauslösung
Zunächst sei genauer auf die Wirkungen des externen Reizeseingegangen. Der Austritt von Blut be stand tei len aus denBlutgefäßen hat unmittelbar zur Folge, dass damit Krankheiten imSinne von Entzündungen ausgelöst werden. Mit der Reinjektionunter die Haut oder in den Muskel wird also ein lokalerEntzündungsreiz ausgelöst. In diesem Injek ti ons be reich werdendann die Zellmembranen zerstört, ihr Energiehaushalt bricht durchVersagen der Natriumpumpe zusammen, der pH-Wert steigt unddas Gewebe übersäuert. Um das Injek ti ons ma te rial herum bildensich drei Zonen: Eine Resorbtionszone, eine Faserzone und einelympho-plasmozelluläre Zone.
Die Immunisierung beginnt in der letztgenannten Zone. DieÜbersäuerung des Gewebes an der Injek ti ons stelle führt zu einemSpüleffekt durch den Einstrom des Plasmas und demanschließenden lymphatischen Abtransport.
Als weitere Folgen werden zahlreiche spezifische undunspezifische Abwehr re ak tio nen ausgelöst: So wird eineBeschleunigung der Blutgerinnung und Blutsenkung ereicht. Aufder glatten Muskulatur entsteht eine anfangs sedierende, spätertonisierende Wirkung. Es kommt zu einer Vermehrung derAntikörper und Globuline, sowie einer erhöhten Aktivierung derDrüsentätigkeit sowie der Erweiterung des Kapillarsystems imBereich um die Injek ti ons stelle. Weiterhin treten eine Vermehrungder proteolytischen Fermente und Effekte auf das ery thro pla sti schenund myeloischen Systems auf. Es ist ein Anstieg der Erythrozytenfür 1 bis 2 Tage zu beobachten, der bei sekundären Anämien auchlänger anhalten kann. Die Injektion unter die Haut bewirkt eineVerminderung der Eosinophilen, lange eine Reaktion auf dieKrankheit selbst einsetzt.
Die Indikationen
Die Eigen blut the ra pie kann als Reiz- oder Umstim mungs the ra piebeifolgenden Krankheiten oder Störungen zum Einsatz gelangen:

Akuten, hoch fie ber haf ten Erkrankungen;

akuten Entzündungen, wie Angina, Bursitis oder
Periarthritis hume ros ca pu la ris;

rezidivierende Erkrankungen der Harn- und Atemwege,
verschleppter Grippe, Ischias, Fisteln oder zur Schleim haut- pflege bei Steinleiden;
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Hauter kran kun gen wie Ekzeme, Akne, Psoriasis, Pruritus
oder Karbunkel;

Geriatrie;

zur Gefäßpflege bei Diabetes mellitus und

bei Reaktionsarmut.

Die „Nebenwirkungen“ der Reizauslösung
Zunächst sind lokale Reaktionen zu beobachten, wie Rötungenoder ödematöse Schwellungen. Darüber hinaus sindHerdreaktionen zu verzeichnen, die sich durch eineVerschlimmerung des Zustandes bemerkbar machen können. BeiVerabreichung zu großer Eigenblutmengen sind Hämo glo bin aus- schei dun gen im Urin eine mögliche Folge. Auch könnenKrankheiten wie Asthma oder endogene Ekzeme durch den Reizausgelöst werden.
Zu Beginn der Behandlung einer chronischen Krankheit könnenderen Symptome also noch einmal akut aufflackern. Es kommt zueiner Erst ver schlim me rung, nach der es dem Körper dann schafft,seine eigenen Abwehrkräfte zu mobilisieren, die dann die Krankheitabklingen lassen. Hinzu kommen die allgemeinen Reaktionen, diesich in Fieber, gelegentlich sogar durch Schüttelfrost begleitetäußern. In Extremfällen ist sogar ein Kreis lauf kol laps möglich.
Die aufgezählten Erst- oder Anfangs ver schlim me run gen zeigensich in der Regel nach 6 bis 8 Stunden. weitere Reaktionen zeigensich am zweiten, vierten, sechsten und neunten Tage.
Anwendungsarten und Indikationen
Zur Applikation
Augrund der gerade genannten Wirkungen sollte bei der Eigen- blut the ra pie mit kleinen Mengen begonnen werden. Der Einstieg ineine Therapie kann mit einer 0,1 ml Injektion unter die Hautvorgenommen werden. Kommt es zu keiner Reaktion oder sinddiese bereits wieder abgeklungen, kann die Menge jeden zweitenTag um 0,1 bis 0,5 ml erhöht werden. Anschließend wird in denMuskel injiziert, wieder mit geringen Mengen von 0,1 ml bis 1 mlbeginnend, die dann mit jeder Injektion um 1 ml erhöht wird, biseine Höchstmenge von 10 ml erreicht ist. Bei hyperergischereaktionslage sind die ersten Hautinjektionen mit physiologischerKochsalzlösung zu verdünnen.
Zur Einleitung einer Umstim mungs be hand lung wirdAmeisensäure D4 oder Gold D8, eventuell auch in Kombinationempfohlen. Zur Vermeidung von unangenehmen Reaktionenwerden dabei die ersten drei Injektionen ohne Eigenblut verabreicht.In den anschließenden Sitzungen wird dann die Eigenblutmengevon 0,3 über 0,6 auf 1,0 ml erhöht. Größere Mengen sind meist nichtnotwendig, die Kur umfasst dann ca. 12 bis 15 solcher Injektionen,wobei sich ein wöchentlicher Injek ti ons rhyth mus bewährt hat. DieseBasismedikation wird dann um ein eine für die Erkrankungpassende Arznei ergänzt.
Anwendungsarten und ihre besonderen Indikationen
Die folgend aufgezählten, modifizierten Anwendungen weisendie Gemeinsamkeit auf, dass das Eigenblut einer Physikalischenoder chemischen Veränderung unterzogen wird. Auf diese Art undWeise wird es dann zu einer körperfremden Substanz. InAbhängigkeit von der Art der Modifikation sind die folgend kurzaufgeführten Therapien möglich:
Hämolysiertes Eigenblut
Hierbei werden die roten und weißen Blutkörperchen durchZugabe von Aqua dest. in Freiheit gesetzt, in der sie dann ihreWirkungen entfalten können. Dazu wird dem entnommenen Blut -meist genügen hierzu 1,5 ml - 0,5 ml Wasser hinzugesetzt. DieseMischung wird dann für etwa 1 bis 2 Minuten vermengt, bis eineMischung eine sehr dunkle Farbe annimmt. Dieses modifizierte Blutwird dann 2-mal wöchentlich injiziert.
Indikationen für diese Therapie sind chronische Urtikaria,Furunkulose, Follikulitiden, Schweiß drü sen ab szesse, Akne vulgarisund pruriginöse Hauter kran kun gen.
Eine andere Art dieser Modifikation besteht darin, die Blut-Wasserlösung zu potenzieren. Dies kann entweder dadurchgeschehen, dass von Stufe zu Stufe 1:10 mit physiologischerKochsalzlösung verdünnt und geschüttelt wird, bis Dosierungenvon D6 bis D12 erreicht sind. Als Zusätze bei allergischen Hauter- kran kun gen haben sich Acirufan oder Ameisensäure D12 bewährt.Injiziert wird segmental oder um den Krankheitsherd herum.
Als Indikationen für diese potenzierte Therapie sind Ekzeme,
chronische Prurigo Simplex, Urtikaria oder Purutius Simplex zunennen.
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Blutkörperchen kann das Serum in ein steriles Gefäß abgegossenund gekühlt einige Tage gelagert werden. Zur Injektion werdendavon zu Beginn der Behandlung 0,01 ml in 1 ml physiologischerKochsalzlösung verdünnt, später wird die Konzentration auf 0,2 bis0,3 ml je ml Kochsalzlösung gesteigert. Die Injektionen könnenintravenös, intramuskulär oder unter die Haut gesetzt werden. DieQuaddeln sind möglichst in die Nähe der Krankheitsherde zusetzen, dabei sind herd- und All ge mein re ak tio nen genau zubeobachten. Die Indikationen entsprechen denen der hämolysiertenEigen blut the ra pie.
UV-bestrahltes Eigenblut
Für diese Therapie werden ca. 50 ml Blut entnommen und ineinem dünnwandigen, für UV-Licht durchlässigen Glasgefäß mitUV-C-Licht bestrahlt. Die Gerinnung wird währenddessen mitNatriumcitrat unterbunden. Anschließend wird das Blut venösreinjiziert. Die Wirkung ist allgemein stimulierend, es bilden sichOzonperoxydasen, die eine vermehrte Sauer stof fu ti li sa tion imGewebe bewirken und pathologischen Gärungs vor gän genentgegenwirken. Indikationen sind Infektionen und Durch blu tungs- stö run gen und chronische Entzündungen. Außerdem lassen sichCho le ste rin de pots in den Geweben und Gefäßwänden mobilisieren.Nach einem anfänglichen Anstieg der Blut cho le ste rin werte kommtes zu deren deutlicher und anhaltender Senkung.
Eigen blut the ra pie mit Ozon
Gemein ist diesen Therapien das Versetzen von Eigenblut mitOzon. Dabei kommen unter schied li che Verfahren zur Anwendung:
Bei der kleinen Eigen blut be hand lung mit Ozon wird demPatienten einige ml. Blut aus der Vene entnommen, mit einen Ozon-Sauerstoff-Gemisch versetzt und anschließend in einen Muskel oderunter die Haut reinjiziert.
Bei der großen Eigen blut be hand lung werden mittels einerBraunüle ca. 50 bis 100 ml Blut entnommen und direkt in einePlasmaflasche geleitet. Damit die Braunüle offenbleibt, lässt manphysiologische Kochsalzlösung nachlaufen. Das entnommene Blutwird mit 10.000 bis 12.000 ??? Gamma Ozon versetzt, verschütteltund anschließend reinfudiert.
Indikation für diese Therapien sind Durch blu tungs stö run gen,Schmerz lin de rung bei rheumatoider Arthritis und Allergien.
Bei der externen Eigen blut the ra pie wird dieses mit Ozon versetztjedoch nicht reinjiziert, sondern äußerlich bei Ulzerationenangewendet. Dazu werden ca. 10 bis 20 ml des ozonversetztenBlutes auf eine Mullkompresse gegeben, mit Folie wasserdichtabgedeckt und für etwa 3 bis 4 Tage getragen.
Auto-Sanguis-Stufenmethode
Hierbei handelt es sich wieder um ein reinjizierendes Verfahren.Die Eigenschaften dieser Methode sind die Aufarbeitung des Bluteszu einem homöopathischen Mittel sowie dessen stufenweiseVerabreichung in einer Sitzung.
Durch die Verdünnung werden homotoxische Blutanteile imSinne des Umkehreffektes nach dem Arndt-Schulzschen Gesetzumwandeln. Durch die zunehmende Verdünnung werden sieentgiftet und gleichzeitig therapeutisch hochaktiv. Zur Verdünnungdienen indizierte Injeele, Suis-Organpräparate, Nosoden etc., dieseprägen den Blu t ei weiß mo le kü len ein spezifisches, antihomotoxischwirksames Motiv auf. Die entstehenden aktiven Haptene lösengegen gift spe zi fi sche Heilreaktionen aus.
Praktisch wird dabei so vorgegangen, dass ein Tropfen Blut ineiner Spritze mit einem Injeel auf die Konzentration von etwa D2verdünnt, geschüttelt und reinjiziert wird. Die in der Spritzeverbleibenden Spuren des Mittels dienen als Basis der nächstenStufe in einer Konzentration von etwa D4 usw., bis die 5. oder 6.Ver dün nungs stufe erreicht ist.
Die beiden ersten Stufen werden unter die Haut oderintramuskulär injiziert, ab der dritten Stufe ist auch eine intravenöseVerabreichung möglich.
Indiziert ist diese Therapie bei schwerwiegenden kon sti tu tio nel- len Erkrankungen, degenerativen, generell bei zellulären Phasen wieLeberschäden, Erythematodes, multipler Sklerose oder Anämie.
Gegen sen si bi li sie rung nach Theurer
Die Gegen sen si bi li sie rung ist eine natur heil kund li che Methode,die z.B.zur Behandlung von Allergien in Frage kommt. ImGegensatz zur traditionell medizinischen Hypo sen si bi li sie rung,erfolgt bei dieser Methode eine Umstim mungs ver fah ren mit demZiel, ein fehlgesteuertes Immunsystem, zu verändern. Das Präparathierzu wird aus dem Blut des Patienten gewonnen. Um dieProduktion autoaggressiver Antigen-Antikörper-Komplexezurückzudrängen, werden diese Komplexe aus dem Patientenblutgewonnen und antigenisiert und in 2 bis 3 Gaben pro Woche wiederin tolerogener Dosierung s.c. reinjiziert.
Die Gegen sen si bi li sie rung nach Theurer kommt ohne Tests undohne genaue Analyse der Allergie aus, da das Patienten-Blut selbstbereits alle nötigen Informationen zur Behandlung enthält. Als Basiskann dabei hämolysiertes Eigenblut, das Serum oder auch dasPlasma dienen,
Zur Herstellung des Präparates, dem Revitorgan SerumAktivator nach Theurer wird aus dem Entnommenen Blut unterZusatz von Alu mi ni um hy dr oxyd, Kieselsäure eine kolloidale Kom- plex ver bin dung geschaffen, welche durch Zusatz von Phenolstabilisiert und konserviert wird.
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Die Verbindung selbst bleibt lange Stabil, die Verdünnung ( i.d.R.in mehreren Hun dert er schrit ten in steriler Isotone Kochsalzlösung)muss nach 6 bis 8 Wochen wiederholt werden.
An die tolerogener Dosierung wird sich mit steigender Dosierungbzw. abnehmender Verdünnung herangetastet. Bei Allergien von

starker Ausprägung wird beispielsweise mit Verdünnungen von 10-
12 bis 10-18 begonnen.

Das Behand lungs schema kann dann so aussehen, dass an jedemzweiten Tag jeweils ein- oder zweimal mal 1-3 ml injiziert werden,und dann stufenweise höhere Konzentrationen bzw. niedrigere
Verdünnungen bis 10-4 gegeben werden.

Alternativ kann das Serum perlingual verabreicht werden. Stattder Injektionen werden dann 3-5 Tropfen zweimal täglicheingenommen.
Höher Konzentrationen vom unverdünnt bis 10-3 können dasKrank heits ge sche hen provozieren und mit bestimmtenEinschränkungen zur Diagnose latenter Infektionsherde genutztwerden.
Die Gegen sen si bi li sie rung nach Theurer kann zunächst beiAllergien gegenüber Pollen, Hausstaub, Nahungsmitteln,Tierhaaren etc. in Betracht gezogen werden. Darüber hinaus kanndie Methode bei Asthma Bronchiale, chronischen Ekzemen,gewissen Formen der Hypertonie, Gefäßleiden, rheumatoiderArthritis, Multiple Sklerose, Morbus Crohn und vielen anderenAuto im mun er kran kun gen Wirksamkeit zeigen.
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Aderlass

Grundlegendes
Der Aderlass ist eines der ältesten Heilverfahren, welches bereitsin der Antike praktiziert wurde, wobei sich die Verbreitung dieserPraxis nicht nur in der westlichen Hemisphäre beschränkte, sondernim asiatischen Raum, z.B. der traditionellen chinesischen Medizinoder schon in der frühen, ca. 4000 Jahre alten indischenayurvedischen Heilkunst zu finden war. Der Aderlass zählt somitvermutlich zu den ältesten Therapien der Welt.
Einst sollte der Aderlass auf Grundlage der damaligeneuropäischen Wissensbasis der „Säftelehre“ schädliche oder imÜbermaß vorhandene Körpersäfte aus dem Körper entfernen. Heuteist allgemein bekannt, dass die These der Körpersäfte nicht zutrifft,da diese „schädigende Säfte“ nicht einzig nur im Blut, sondernbeispielsweise auch im Lymphsystem zu finden sind.
Der Aderlass beschreibt die Praxis, dem Patienten einen Teilseines Blutes zu entnehmen, wobei die Menge zwischen 50 ml undeinem Liter variieren kann. Der Aderlass kann sowohl alspräventive Maßnahme, als auch zur unterstützenden Behandlungbei einer Reihe von teilweise sogar lebens ge fähr li chen Krank heits- bil dern dienen.
Insbesondere die ausartenden Anwendungen als Allheilmittel (z.B. bei der Pest) zur Zeit des Mittelalters sowie Komplikationenaufgrund damaliger mangelnder Hygie ne be din gun gen führten zueinem bis heute andauernden negativen Image. Dennoch zählt derAderlass bis heute zu den Methoden der Naturheilkunde. Teilsvergleichbare Verfahren werden heute in der modernen Medizinmit dem Begriff der Hämodilution beschrieben. Er beschreibt eineBlutverdünnung, indem Blut entnommen und durch andereFlüssigkeiten ersetzt, mit dem Ziel die Viskosität, die Fließ ge schwin- dig keit, das Gerin nungs ver hal ten oder das osmotische Verhaltendes verbleibenden Blutes zu verändern.
Die Wirkung des reinen Aderlasses bei Bluthochdruck oderPolyglobulie (zu viele rote Blutkörperchen im Blut) ist in dermodernen Medizin ebenfalls bekannt. Ebenso bekannt ist dasdeutlich geringere Risiko von Blutspendern für die Erkrankunginnerer Organe an Krebs. Letztere Ausführungen belegen, dass essich beim Aderlass doch um mehr als ein Mystikum vergangenerZeiten handelt.
Dennoch findet der Aderlass in der modernen Medizin in derErforschung und Anwendung relativ wenig Beachtung. ImGegensatz dazu greift die Naturheilkunde auf die über vieleJahrhunderte gewonnenen Pra xis er fah run gen zurück. Danach kannein Aderlass den Patienten unter Umständen auch bei Migräne,Tinnitus, Linderung, Wech sel jah res be schwer den, erhöhtenBlutfettwerten, Durch blu tungs pro ble men, Übergewicht, Diabetes,Gicht, Entzündungen oder Übergewicht Linderung verschaffen.Diese Aufzählung ist nicht bei weiten vollständig, doch verdeutlichtdie Vielfalt der Krank heits symp tome, dass es beim Aderlass nichtdarum geht, krank heits aus lö sende Stoffe aus dem Körper zuentfernen. Vielmehr bewirkt die gezielte Blutentnahme dieAnregung der Selbst hei lungs kräfte des Körpers.
Anwendungsarten und Indikationen
Die Wirkungen des Aderlasses sind so vielfältig, dass schwervollständig zu erfassen sind. Generell lassen sich die verschiedenenVerfahren bezüglich der Kriterien der entnommenen Blutmengeund der Entnahmestelle unterscheiden. Außerdem sind lokale undallgemeine Indikationen zu differenzieren.
Die Menge des abzulassenden Blutes richtet sich nach Alter,Geschlecht, Konstitution und Zustand des Patienten. Ein günstigesAlter für den Aderlass liegt zwischen dem 45. und 60. Lebensjahr,da sich in diesem Lebensabschnitt erste Stauungen undSumpfbildungen entstehen. Als typische Patienten, bei denenAderlässe als Prä ven tiv maß nahme sinnvoll erscheinen sindÜbergewichtige mit Bluthochdruck in diesem Alter. Da Frauenaufgrund der Menstruation mit einem regelmäßigen Blutverlustleben, sind bei ihnen größere Entnahmen möglich, als es beiMännern der Fall ist. Bei älteren Patienten sind die Mengen geringerzu bemessen. Akute Erkrankungen rechtfertigen höhere Entnahmen,wobei Mengen von ca. 200 bis 500 ml üblich sind. Bei solchenVolumen ist ein zeitlicher Abstand wiederholter Entnahmen von 4bis 6 Wochen einzuhalten. Im Gegensatz dazu erfolgen beichronischen Fällen typischerweise geringere Mengen mit Volumenvon etwa 50 bis 150 ml, die dafür aber mit ein- bis vierwöchigemAbstand zu wiederholen sind.
Die Blutentnahme erfolgt bei allgemeiner Indikation über die ander Innenseite des Ellenbogens liegenden Cubitalvene. Dabei wirdzunächst die Einstichstelle desinfiziert, anschließend die Kanüle indie Vene geführt. Das Blut fließt nun über einen Schlauch fließt inein Auffanggefäß, wozu meist eine Unterdruck-Glasflascheverwendet wird. Alternativ dazu kann die betreffende Extremitätauch steil herunterhängend positioniert werden. Während derBehandlung ist der Blutdruck des Patienten ständig zu überprüfen.Nach der Entnahme ist dem Patient eine Ruhezeit zu gewähren, die- je nach entnommener Menge und Konstitution - zwischen 15 und60 Minuten variieren kann.
In anderen Fällen ist es vorteilhaft, mit der Nadel so nahe wiemöglich an den angestauten Bezirk heranzukommen, zumindest


