Homoopathische Behandlung der

Vogelgrippe

Eine Betrachtung zu einer potenziellen Influenza-Pandemie

Von Edgar Stahl, Michael M. Hadulla, Olaf Richter

Zusammenfassung

Epidemien und Pandemien sind so alt
wie die Medizin selbst. Auch ihre ho-
moopathische Therapie ist alt, so alt wie
die Homoopathie selbst. Schon nach

der Vielvolkerschlacht von Leipzig 1830
kam es zu einer Choleraepidemie, die

S. Hahnemann erfolgreich meisterte [9].
Auch in der homoopathischen Therapie
der Spanischen Grippe 1918 liegen einige
bemerkenswerte Berichte tiber Heil-
erfolge vor [13].

Nach neueren Erkenntnissen war die so
genannte Spanische Grippe, bei der tiber
20 Millionen Menschen starben, eine
Vogelgrippe-Pandemie [2, 11].

Es liegt also auf der Hand, die Pandemien
von damals in Klinik und Therapie - und
auch das homoopathisches Vorgehen - zu
studieren, um geriistet zu sein vor dem,
was uns vielleicht bevorsteht.
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Epidemien, Pandemien, Spanische Grippe,
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Einer der Biographen von Samuel Hahnemann,
Herbert Fritsche, schildert die Choleraepidemie
von 1930 und das therapeutische Vorgehen von
S. Hahnemann und seine Erfolge wie folgt [3]:
»Schon bald sterben in Preuf3en die Men-
schen den furchtbaren Choleratod und liegen als
Leichen in der typischen Fechterstellung umher.
In Kéthen bricht Angst aus. Die stolzen Wortfiih-
rer der offiziellen Medizin, die soeben noch ge-
gen eine Gefahr der Volksgesundheit vorgegan-
gen sind, halten sorgsam den Mund. Jetzt ist
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die Volksgesundheit wirklich gefihrdet und zu-
gleich das galenische Latein ihrer einzig legiti-
men Hiiter am Ende.

Hahnemann erkennt die Mdglichkeit, die
die Stunde ihm zuweist. In vier Monaten verfasst
er vier Abhandlungen iiber Verhiitung und Hei-
lung der Seuche, die er - um der grof3en Verbrei-
tung willen - ohne jeden Honoraranspruch in die
Massen werfen ldsst.

Was darf man von dem fanatischen Greis
erwarten? Er wird die Cholera darstellen als
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einen sich in bestimmen Symptomen offenbaren-
den Genius epidemicus, gegen den irgendeine
Hochpotenz angewendet werden muss.

Wenn er das getan hdtte, konnte niemand
ihm daraus einen Vorwurf erwachsen lassen.
Noch kennt man die krankheitserregenden Klein-
lebewesen nicht, noch ahnt niemand etwas von
einer duBeren oder inneren Desinfektion, um sol-
che Erreger zu vernichten.

Die Leipziger Halbhomd&opathen werfen
Hahnemann vor, er sei in seinen alten Tagen starr
und blind dogmatisch geworden. Als die Cholera
vor den Toren von Kéthen angelangt ist, hat Hah-
nemann bereits die rechte Therapie gefunden,
um mit ihr fertig zu werden. Wenigstens alle
fiinf Minuten erhdlt der Kranke ein bis zwei Trop-
fen Kampferspiritus. Die Begriindung ist so er-
staunlich modern, so kiihn iiber den Rahmen
der sonstigen homoopathischen Verordnungen
hinausgreifend, dass sie wortlich zitiert werden
muss:

,Der Campher besitzt vor allen andern Arz-
neien die Eigenschaft, dass er die feinsten Thiere
niederer Ordnung schon durch seinen Dunst
schnell tédtet, und so das Cholera Miasm (was
wahrscheinlich in einem, unsern Sinnen entflie-
henden lebenden Wesen menschenmorderischer
Art besteht, das sich an die Haut, die Haare usw.
der Menschen oder an deren Bekleidung hdngt,
und so von Menschen zu Menschen unsichtbar
tibergeht) am schnellsten zu tdédten und zu ver-
nichten, und so den Leidenden von demselben
und der dadurch erregten Krankheit zu befreien
und herzustellen, im Stande sein wird. - In dieser
Absicht muss der Campher in voller Ausdehnung
angewendet werden'.

Ist das noch Homdopathie? Spielt hier
nicht ganz deutlich das ursdchliche Denken der
Klinik hinein und sogar deren Lehre von den
massiven, direkt chemisch angreifenden Gaben?

Noch sonderbarer: Wahrend die Klinik die
ihr wesensgemadf3en Heilwege und Mittel gegen
die Cholera nicht zur Verfiigung hat, geht der
AufRenseiter Hahnemann den ihm so fremden
Weg ohne jedes Besinnen und als hier wie immer
erfolgreicher Arzt.

Die Leiden der Kranken werden getilgt,
aber muss nicht statt dessen die Reinheit der
Idee um so schlimmer leiden? Er selbst versucht
auf diese Frage zu antworten:

,Der Campher ist eine so besondere Arzneisub-
stanz, dass man sie leicht fiir eine Ausnahme
von allem iibrigen zu halten in Versuchung kom-
men konnte, denn er macht auf den menschli-
chen Korper einen obschon madchtigen, doch
nur gleichsam oberfldchlichen Eindruck, welcher
zugleich so voriibergehend ist, wie von keiner an-
dern, so dass man bei seiner homoopathischen
Anwendung die kleine Gabe fast augenblicklich
wiederholen muss, wenn die Heilung einen dau-
erhaften Erfolg haben soll. Diese beim Campher
oft so nothige Erneuerung der kleinen Gabe
beim homoopathischen Gebrauche giebt ihm
das Ansehen einer groRen Gabe, und diesem Ver-
fahren das Ansehen einer palliativen Behandlung,
die es doch durchaus nicht ist, da der Heilerfolg in
solchen Fillen dauerhaft bleibt, und seinen
Zweck vollkommen erreicht, was ein Palliativ
der Natur der Sache nach (als dem Krankheitszu-
stande in seiner Wirkung entgegengesetztes Mit-
tel) nie thun kann, weil es stets in den grof3en,
auch wohl gesteigerten Gaben doch nur eine vo-
riibergehende Scheinhiilfe hervorbringen, und
das Ubel in der Nachwirkung nur sich stets wie-
der erneuernd und um desto mehr sich verstdr-
kend hinterlassen kann.‘

Das Plddoyer iiberzeugt nicht. Unverse-
hens ist Hahnemann in ein anderes Denken als
das homd&opathische hineingeraten. Seine eigene
drztliche Genialitdt spielt ihm einen Streich. Die
einzig mogliche Choleratherapie seiner Zeit fin-
det und vollendet er - er findet und vollendet
sie aber aulBerhalb des magischen Bezirks seines
Simile, den er sonst so entschlossen innehadlt. Sa-
lus aegroti suprema lex, das Heil des Kranken ist
oberstes Gesetz.

Fiir die Spdtstadien der Cholera wendet
er wiederum echte homdéopathische Mittel
an, Kupfer, NieBwurz, Zaunriibe und Giftsu-
mach in hohen Potenzen. Jedoch dem Kampfer
muss er, mag er sich drehen und wenden wie er
will, eine Sonderstellung in der Arzneimittel-
lehre anweisen. Es ist ihm allerdings schon vor
der Cholerazeit aufgefallen, dass es mit dem
Kampfer seine eigene Bewandtnis hat; die ,Reine
Arzneimittellehre’ berichtet davon. Hier jedoch,
im Falle der Cholera, liegt gar das Schwergewicht
des Handelns auf einer aufSerhalb des homdéopa-
thischen Rahmens stattfindenden Arzneiwir-
kung.
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Das Problem ist nicht so sonderbar, wie es von
ferne scheinen mag. Immer ist Hahnemann wil-
lens, dort ein direktes drztliches Eingreifen, ein
ursdchlich-technisches Handeln zu gestatten,
wo Fremdkérper und mechanische Hinder-
nisse dem gesunden Ablauf im Wege sind,
vom eingerissenen Splitter bis zum Knochen-
bruch. Nun hat der gleiche Mann, der seinem Si-
mile selbst die Grenze setzt, wenn Fremdgewal-
ten aus dem Organismus physisch entfernt wer-
den miissen, das Gliick und Ungliick in einem, die
unsichtbaren Erreger der Cholera zu erkennen.
Sie sind ebenfalls winzige, wenngleich leben-
dige, , Fremdkorper“. Er entfernt sie mittels
rasch hintereinander verabreichter Kampfer-
gaben, von denen er weiR und will, dass sie
die eingedrungenen Storenfriede vernichten.
Einen Splitter entfernt man, indem man ihm he-
rauszieht; einen mikroskopischen Krankheitser-
reger, indem man ihn totet.

Die scheinbare Inkonsequenz des Chole-
raarztes Hahnemann ist in Wahrheit nur eine
Erweiterung seiner von ihm selbst anerkann-
ten Ausnahmenfille auf die Erregerkrankhei-
ten, die er bereits behandeln kann, als andere
sie noch nicht einmal ahnen. Bezeichnend bleibt,
dass Hahnemann nur dort mittels Kampfer di-
rekt gegen den Erreger angeht, wo die Erkran-
kung noch frisch ist und dieser gewissermaf3en
in flagranti beseitigt werden kann. Ist hinge-
gen die biologische Auseinandersetzung des
Organismus mit dem Erreger in vollem Gang,
so wird wie sonst zur rein homoopathischen
Arznei gegriffen.”

Anmerkung: Auch wenn das Zitat sehr lang
ist, ist es hier unbedingt wichtig, das Ganze zu zi-
tieren, weil die Essenz (von den Verfassern durch
Fettdruck hervorgehoben) so klarer zum Aus-
druck kommt: Zundchst die direkte Erregerver-
nichtung mit dem Aseptikum Campher, danach
- bei Erscheinen der Individualsymptome - die
homéopathischen Mittel Bryonia, Cuprum, Rhus
toxicodendron und Veratrum bei Erscheinen. Ein
zweiphasiges Vorgehen von Hahnemann selbst!

In diesem Zusammenhang berichtet A.v.
Gebhardt {iber die Erfolge der Homdéopathie bei
der Behandlung dieser o.g. Seuche [4]:

,In den Jahren 1830 und 1831 wurden in
Russland in den von der Cholera ergriffenen Gou-
vernements Saratoff, Tambtoff und Twer 1270

Patienten homoopathisch behandelt: 1162 davon
genasen, 108 starben. Demnach kommen auf 100
Erkrankte 91 3/5 Genesene und 8 2/5 Gestorbene,
und es ist hdchst merkwiirdig, dass dieses Ver-
hdltnis dem Ergebnisse der homdopathischen Be-
handlung der Cholera in Ungarn, Mdhren und
Wien fast ganz gleich ist.

Der Konigliche Kreisphysikus Dr. Strecker
in Dingelstedt hat in einem Dorfe des Eichfeldes
von 58 homdoopathisch behandelten Cholera-
kranken 54 gerettet und die Resultate seines Ver-
fahrens der Koniglichen Regierung zu Erfurt vor-
gelegt. (Vgl. Schweickerts Zeitung vom Jahre
1832, Nr. 50.)

Zu Miihlhausen in Thiiringen starben in-
nerhalb 11 Wochen von 400 allopathisch behan-
delten Cholerakranken 214 (nach amtlichen Be-
richten), wiahrend ebendaselbst vom Chirurgus
Wohlleben aus Koérner (im Gothaischen) von 43
homéopathisch behandelten Cholerapatienten
nur 10 starben. (Vgl. ,Allg. Anzeiger d.D.“ vom
Jahre 1832, Nr. 335.)

Als im Jahre 1854 die Cholera nach Paler-
mo kam, erkrankten daselbst 1513 Soldaten; also
Leute, die in betreff der Nahrung, Kleidung, Woh-
nung, Beschaftigung, der Kérperkrifte, des Alters,
kurz aller irgendméglichen Verhdltnisse, mog-
lichst gleichgestellt waren. Von diesen wurden
allopathisch behandelt 902 und starben 386,
also iiber 42 %; homdoopathisch behandelt wur-
den 611, von denen nur 25, also kaum 4 % starben.

In dem obengenannten Jahre suchte die
Cholera auch die Caraibischen Inseln heim, und
auf der ,Perle“ dieser Inseln, Barbados, erkrank-
ten 2113 Personen. Von 346 allopathisch Behan-
delten starben 154, von den 1767 homoopathisch
Behandelten jedoch blof3 370.
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In demselben Jahre erkrankten auch zu Raab in
Ungarn 1371 Personen an der Cholera. Von diesen
vertrauten sich 1217 allopathischen Arzten an,
und es starben von ihnen 578, wdhren von den
154 Patienten des homoopathischen Arztes Dr.
Bakody nur 6 starben.”

Circa hundert Jahre spdter — und wieder
im Gefolge eines noch weitaus entsetzlicheren
Krieges — kommt es zu einer noch schreckliche-
ren Pandemie: der Spanischen Grippe.

Nach neueren Untersuchungen handelte
es sich bei der so genannten Spanischen Grippe
1918 um ein Vogelgrippevirus, dem damals
tiber 20 Millionen Menschen zum Opfer fielen,
eine Abart des Vogelgrippe-Virus A/HIN1 [11].
Allein fiir das Deutsche Reich schdtzt man die
Zahl der Todesopfer infolge der Spanischen Grip-
pe auf fast 300000 [11].

Diese Pandemie war eigentlich keine Spa-
nische Grippe, sondern Spanien (zuerst in San
Sebastian, einem spanischen Ferienort) war das
erste Land, das in den Kriegswirren das Auftreten
dieser Seuche bekannt gab. Der eigentliche
Schauplatz war Kansas, wo ein Landarzt Anfang
des Jahres 1918 die Beobachtung machte, dass
die Grippe nicht wie jedes Jahr zahlreiche Opfer
unter den Alten und Schwachen forderte, son-
dern dass auch Menschen in jungen Jahren und
von kréftiger Natur daran starben. Von Kansas
fand dann die Infektion schnell den Weg an die
amerikanische Ostkiiste, wo Soldaten nach Euro-
pa eingeschifft wurden. Die Symptomatik dieser
Erkrankung wird in der Frankfurter Allgemeinen
Zeitung (FAZ) wie folgt geschildert [11]:

,Die Menschen ertranken - oft nach nur
wenigen Stunden. Zuerst spiirten sie einen
dumpfen Schmerz im Kopf, die Augen brannten,
der Korper wurde von einem heftigen Fieber ge-
schiittelt. Trotzdem froren die Patienten, konnten
sich bald schon kaum noch bewegen. Dann farbte
sich ihr Gesicht brdunlich-violett, ihre FiiSe
schwarz. Zum Schluss schnappten die Todge-
weihten nur noch nach Luft, spuckten Blut,
wahrend sich die Lungen mit rétlicher Fliissigkeit
fillten.”

Der bekannte Medizinhistoriker R. Jiitte
beschreibt die damalige Symptomatik dhnlich [8]:

,Die Krankheit begann als grippaler Infekt,
doch schon bald traten weitere Symptome zuta-
ge. Auf den Wangen zeigten sich mahagonifar-

bene Flecken, die auf eine Zyanose hindeuteten.
Die meisten Patienten entwickelten zusdtzlich
eine schwere Lungenentziindung, gegen die es
damals noch kein wirksames Mittel gab. Die
Kranken spuckten Blut und starben oft einen
grausamen Erstickungstod. Der Anblick der ster-
benden Soldaten, die alle im besten Alter und
vorher kerngesund waren, muss so schrecklich
gewesen sein, dass der neben anderen medizini-
schen Koryphden zu Hilfe gerufene Colonel Victor
C. Vaughan, der Vorsitzende der Amerikanischen
Arztegesellschaft, spdter in seinen Memoiren
festhielt: ,Diese Erinnerungen sind abscheulich,
am liebsten wiirde ich sie mir aus dem Hirn rei-
Ben, sie vernichten, aber leider steht das nicht in
meiner Macht.*

Auch die erfolgreiche Suche und Rekon-
struierung dieses Virus wird von Jiitte wie folgt
beschrieben [8]:

»Zu den eher stillen Helden dieser Entde-
ckungsgeschichte zdhlt der amerikanische Patho-
loge Johan Hultin. Er kam als junger Student auf
die Idee, nach den Spuren des Virus in Leichen zu
suchen, die der Dauerfrost in Alaska konserviert
hatte. Seine erste Expedition im Jahre 1951 war
aber nicht von Erfolg gekront. Erst 1997, als Hul-
tin langst in Ruhestand war, kehrte er nochmals
an den Fundort der Eisleichen zuriick und lieferte
dem amerikanischen Molekularbiologen Jeffery
Taubenberger einen weiteren Baustein fiir die
vollstindige genetische Entschliisselung des Kil-
lervirus. Taubenberger, der das Buch des ameri-
kanischen Medizinhistorikers Alfred W. Crosby
tiber die lange Zeit aus dem offentlichen Be-
wusstsein verdrangten Grippe von 1918 gelesen
hatte, kam so Anfang der 90er-Jahre auf die ge-
niale Idee, in der riesigen pathologischen Samm-
lung der amerikanischen Armee nach Gewebe-
proben von Soldaten zu fahnden, die 1918 der
Grippe zum Opfer gefallen waren. Nach einigen
Fehlschldgen gelang es ihm und seinem Team,
das Virus, das damals den Tod von Millionen
von Menschen verursacht hatte, mit molekular-
biologischen Methoden zu rekonstruieren.*

Anmerkung: Es ist bemerkenswert, dass
der eben zitierte Autor, der iibrigens eine hervor-
ragende Hahnemann-Biographie [9] verfasst hat,
in keiner Weise auf eine mogliche Therapie von
Seiten der Homoopathie eingeht.
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Die Klinik der jetzigen Infektion mit avidren In-
fluenza-Vogelgrippe-Viren (A/H5N1) wird im
Deutschen Arzteblatt wie folgt dargestellt [1]:

LInfektionen des Menschen mit avidren In-
fluenza-A-Viren (Subtypen H5N1, H7N7) kénnen
zu Erkrankungen mit lebensbedrohlichem Ver-
lauf fithren. Im Vordergrund stehen hierbei Infek-
tionen mit dem Virus des Subtyps H5N1.

Die Inkubationszeit der avidren Influenza
A (H5N1) ist moglicherweise ldnger als bei ande-
ren bekannten Influenzainfektionen. Das klini-
sche Bild ist meist gekennzeichnet durch hohes
Fieber, Husten und Atemnot, auflerdem kommt
es auch zu Durchfall, Erbrechen, Bauchschmer-
zen, pleuritischen Schmerzen sowie Nasen- und
Zahnfleischbluten. Als auffdllige Laborwerte fin-
den sich hdufig u.a. eine Leuko-, Lympho- und
Thrombopenie. Fast alle Patienten haben eine kli-
nisch manifeste Lungenentziindung, die dann oft
zu einem Lungenversagen und zum Tod fiihrt. Es
kommen aber auch asymptomatische und atypi-
sche Verldufe vor.

Die Sterblichkeit hospitalisierter Patienten
ist hoch, die Mortalitdt der Infizierten insgesamt
diirfte deutlich niedriger sein.

Sobald sich ein Patient mit oben aufgefiihr-
ten Symptomen vorstellt, sollte eine Reiseanam-
nese erhoben werden. Wenn er sich in einem Ge-
biet mit bekannten Erkrankungen durch Influen-
za A (H5N1) bei Vogeln aufgehalten hat, sollte
tiberpriift werden, ob die Falldefinition fiir einen
Verdachtsfall von avidrer Influenza A (H5N1) er-
fiillt ist. Fiir die Falldefinition sind das klinische
Bild und die epidemiologische Exposition abzu-
kldren.

Klinische Kriterien, die alle erfiillt sein
miissen, sind (1) akuter Krankheitsbeginn, (2)
Fieber (> 38 °C) und (3) Husten oder Dyspnoe
(bzw. Tod durch unklare respiratorische Erkran-
kung). AuBerdem muss die epidemiologische Ex-
position positiv bewertet sein, z.B. durch Aufent-
halt in einem zoonotisch betroffenen Gebiet mit
direktem Kontakt zu lebenden oder toten Tieren
oder durch direkten Kontakt mit einem Men-
schen mit einer labordiagnostisch nachgewiese-
nen Infektion. Auch Federn und Vogelprodukte
gelten ggf. als infektits. Influenzaviren sind ther-
misch leicht inaktivierbar, so dass erhitzte Le-
bensmittel als frei von infektiosen Viren anzuse-
hen sind.”

In diesem Zusammenhang liegt es nahe, nach
homoéopathischen Mitteln zu suchen, die sich
1918 bewdhrt haben: So fanden wir in der ho-
moopathischen Bibliothek der Robert-Bosch-Stif-
tung in Stuttgart die AHZ Ausgabe 167 aus dem
Jahre 1919 [13]. Dort berichtet der schwedische
Arzt Sjogren, aus Solleftea (Schweden), dass bei
der Behandlung der Spanischen Grippe in seinem
Distrikt hauptsdchlich folgende Mittel zum Ein-
satz kamen:

Rhus toxicodendron

,Uberwiegend rheumatische Schmerzen. Der
Kranke fiihlt sich im ganzen Kérper wie zerschla-
gen, hat oft Husten und Schnupfen; fiihlt dabei
grofle Unruhe; kann nicht still liegen, sondern
dreht und wendet sich trotz Schmerzen, Mattig-
keit und Fieber, das oft sehr hoch ist. Hierher ge-
hort ungefdhr die Halfte der aufgezeichneten 805
Falle.

Bryonia alba

,Uberwiegend Brustsymptome. Heftiger, trocke-
ner, schmerzender Husten, oft mit Stechen und
Stichen, weshalb der Kranke regungslos im Bett
liegt, weil die geringste Bewegung zu plagendem
Husten reizt. Dazu kommen oft Kopf- und Rii-
ckenschmerzen, ebenso hohes Fieber. Hierher ge-
héren ungefdhr 290 Flle. Die Bryonia-Fdlle sind,
wie es scheint, im Oktober bis November zahlrei-
cher geworden, wahrend die Rhus-Fille in den
ersten Monaten vorherrschten.”

Belladonna

,Uberwiegend zerebrale Symptome, schwere
Kopfschmerzen, Schwindel, bisweilen Delirien.
Das Gesicht flammend rot. Oft Halsschmerzen,
Ohrenreifen. Gewdhnlich hohes Fieber. Hierher
gehoren ungefihr 86 Fdlle.”

Ipecacuanha

,Uberwiegend gastro-intestinale Symptome. Er-
brechen und Diarrhden. Meist hohes Fieber. 29
Félle.”

Stahl E, Hadulla MM, Richter O: Homdopathische Behandlung der Vogelgrippe. ZKH 2006; 50: 15-22

19



20

Baptisia

Hierzu finden wir eine Quelle bei Julius Mezger
[10]: ,In der Heimat von Baptisia — Nordamerika
- wurde der wilde Indigo gegen Fieber, Scharlach
und Dysentrie angewandt. Im Mittelpunkt stehen
Stupor und das Gefiihl, als ob der Kérper in meh-
rere Stiicke geteilt ware.” Infektionskrankheiten
mit typhdsem Verlauf und septische Zustdnde
sind auch heute in der Homd&opathie die Haupt-
anzeige von Baptisia. Celis - zitiert bei ]. Metzger
- hat bei Typhus abdominalis jahrzehntelang mit
Erfolg Baptisia, Bryonia und Veratrum viride ange-
wendet.

Detailliert schildert Sjogren [13] folgende
homdoopathische Vorgehensweise:

»Rhus ist eins der besten Mittel gegen die
rheumatische Form der Spanischen Krankheit;
Schmerzen im ganzen Korper, groRRe Mattigkeit,
gewohnlich hohes Fieber, oft Schnupfen und
leichterer Husten. Sind die Kopfschmerzen stark
und Schwindel vorhanden, vertauscht man Aco-
nitum gegen Belladonna D 3. Ist der Husten heftig
und schmerzhaft, mit oder ohne Stechen, gibt
man Bryonia D 3 anstatt Rhus. Kommt Lungenent-
ziindung hinzu, sind andere Mittel vonnéten:
Phosphorus D 6 oder Tartarus emeticus D 6. Bei Er-
brechen, Diarrhdé und Magenschmerzen nimmt
man u.a. Arsenicum D 6 oder Ipecacuanha D 3.

Es diirfen nur zwei Pillen abwechselnd am
selben Tag genommen werden, aber niemals Aco-
nitum und Belladonna gleichzeitig, auch nicht
Rhus und Bryonia. Von den vorher genannten
Mitteln werden zwei abwechselnd in zwei-
oder dreistiindigen Zwischenrdumen genom-
men. Ist das Fieber hoch, gibt man sie am besten
in Losung.

So 16st man z.B. drei Pillen Rhus in einer
halben Tasse gekochtem und lau gewordenem
Wasser, wovon ein halber ERloffel voll einige
Male in der einen Stunde und z.B. Belladonna,
in der gleichen Weise geldst, in einer anderen
Stunde eingenommen wird.

Wdhrend der Epidemie sind von den ho-
moopathischen Arzten auf diese Weise Zehntau-
sende von Fillen behandelt worden bei einem
Sterblichkeitsprozentsatz, der unter den der an-
deren Behandlungsmethoden weit hinabging.”

Demnach fanden also - neben dem oben
Erwdhnten - noch Aconitum, Arsenicum, Tarta-

rus emeticus und Phosphorus bei der Behand-
lung der Spanischen Grippe Anwendung.

Nach einer miindlichen Mitteilung des be-
kannten homdoopathischen Arztes J. Wachsmuth
aus Neckargemiind miissen zu den o.g. Mitteln
zur homdoopathischen Behandlung der Influenza
noch folgende Arzneimittel mitbedacht werden:
ars-i. C30; eup-per. C30; gels. C30; nux-v. C30;
anas-barb. C200; ant-t. C30; sang. C30.

Nach {iberstandener Infektion:
C200; chin. C30; kali-p. C30; ph-ac. C30.

(Bei Anas barbarea diirfte es sich wohl
um ein ausgefallenes und wenig gepriiftes Mit-
tel handeln, dagegen erscheint uns die Angabe
Arsenicum jodatum wichtiger, weil sich hier-
durch die destruktiven Prozesse beeinflussen
lassen.)

Anmerkung: Wir wiirden in diesem Zu-
sammenhang - abhdngig von dem Krankheits-
bild und den praktischen Erfahrungen des behan-
delnden Kollegen - eher die D- und Q-Potenzen
empfehlen.

Bei den pflanzlichen Mitteln wie Aconitum,
Belladonna, Ipecacuanha, Rhus toxicodendron,
Veratrum etc. wiirden wir héhere Potenzen wie
D 200 empfehlen, da nach unseren Beobachtun-
gen die Umweltgifte in den Pflanzen angekom-
men sind: Was noch vor 30 Jahren eine Belladon-
na D 12 bewirkt hat, muss heute eine Belladonna
D 200 oder sogar D 1000 schaffen.

Mit den Q-Potenzen - wir wiirden hier bei
den schwereren Erkrankungen gleich zur Q VI
oder Q XII greifen - kommt man nach unserer Er-
fahrung gut an der Chemie vorbei, d.h. man kann
bei Patienten, die unter Antibiotika, Cortison,
Ibuprofen etc. stehen, noch etwas bewirken [5].

Es handelt es sich bei den soeben darge-
stellten Mitteln um Arzneien, die sich bewdhrt
haben, wir wissen allerdings nicht, was sich
bei einer kommenden Pandemie bzw. Epidemie
in der Zukunft bewdhren wird.

Immerhin handelt es sich aber um gut do-
kumentierte Erfahrungen und Beobachtungen
aus den Reihen unserer homdéopathisch arbeiten-
den Vorgdnger. Diese Beobachtungen und Erfah-
rungen miissen wir natiirlich erginzen, gemaf3
den Forderungen nach der Gesamtheit und
dem Inbegriff der Symptome: S. Hahnemann
nannte das vor tiber 150 Jahren im ,,Organon“
(8§ 7, 8, 17, 18) die Gesamtheit der Symptome,

tub-a.
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den Inbegriff der Symptome, das vollstindige
Symptom: das nach auRen reflektierte Bild
des inneren Wesens der Krankheit.

Diese Gesamtheit der Symptome des Pa-
tienten - aus dem seelisch-geistigen und korper-
lichen Bereich - die natiirlich mehr ist als die
Summe ihrer Teile, gilt es zu erfassen und in
eine Ahnlichkeitsbeziehung zum Arzneimittel-
bild zu stellen [5, 6].

Dennoch kdnnen wir von der Idee eines
Genius epidemicus ausgehen, d.h. von einigen
wenigen vorherrschenden, homd&opathischen
Mitteln, die bei einer Pandemie - bei der Mehr-
zahl der Patienten - angezeigt sein kénnen.

Anmerkung: In der Schulmedizin kommt
zur Behandlung der Vogelgrippe uw.a. Tamiflu
zum Einsatz, das als Neuraminidasehemmer fun-
giert. Die Neuraminidasehemmer (s.u.) verhin-
dern die Verbreitung der in der Zelle bereits ver-
mehrten Viren. Zur weiteren antiviralen Therapie
und auch deren gravierenden Nebenwirkungen
siehe Arzteblatt [1].

In diesem Zusammenhang ist es ausge-
sprochen wichtig darauf hinzuweisen, dass bei
der Gabe der homdoopathischen Mittel, die wir
empfehlen, nicht von einer Vernichtung der Viren
gesprochen werden kann - wir also nicht mit der
eigentlichen etablierten Schulmedizin konkurrie-
ren wollen - sondern um eine Steigerung der kor-
pereigenen Abwehr, allerdings ohne den Preis
eventueller lebensgefdhrlicher Nebenwirkungen.

Unser Vorgehen liegt damit auf einer an-
deren Ebene: Die Homoopathie wirkt {iber eine
Steigerung der ,Lebenskraft* — wie Samuel Hah-
nemann es bezeichnete - und ist somit als eine
die Abwehr direkt stimulierende Therapie auf-
zufassen.

Um es noch einmal deutlicher zu sagen: So
wie wir auch bei Ca-Erkrankungen, cerebralen
Anfallsleiden und anderen schweren chronischen
Erkrankungen betonen: nicht ein Entweder-oder
sondern als ein Sowohl-als-auch, was mit Belie-
bigkeit nichts zu tun hat.

Es kann also zum Beispiel durchaus sein,
dass wir in bestimmten Situationen Tamiflu
brauchen.

In diesem Licht besehen moge sich der
Leser nochmals das o.g. Zitat von F. Fritsche
zum praktischem Vorgehen von S. Hahnemann
vergegenwartigen.

Die wunderbaren Erkenntnisse der Schulmedizin
zu den Grippeviren mit Pandemie-Potenzial wur-
den in der FAZ gekonnt zusammengestellt und
seien im Folgendem zitiert; es sind schulmedizi-
nische Fakten, aber so komprimiert und gut dar-
gestellt, dass wir sie zitieren mochten [12]:

JInfluenzaviren sind umhiillte RNS-Viren
mit acht Genomsegmenten. Sie wurden erstmals
in den dreiiger Jahren beschrieben. Aufgrund
ihrer antigenen Eigenschaften werden sie in die
Typen A, B und C unterteilt, wobei nur die Typen
A und B eine saisonale Grippeepidemie beim
Menschen auslésen kdnnen. Die Mediziner indes
interessiert vorrangig das Verhalten zweier Ober-
flachenproteine des Typs A: Hiamagglutinin (H)
und Neuraminidase (N). Mit Hilfe des Himagglu-
tinins dringt das Virus in die Zelle ein, die Neu-
raminidase ist dann fiir die Verbreitung der in
der Zelle vermehrten Viren im Korper wichtig.
Von beiden Proteinen sind Untertypen bekannt,
die nachgewiesen werden koénnen, sobald eine
infizierte Person Antikorper gegen sie gebildet
hat. Von Hamagglutinin gibt es mindestens 15,
von Neuraminidase neun Subtypen. Sie werden
durchnummeriert, um die Viren klassifizieren
zu konnen: Die Zdhlung begann 1918 mit dem
Stamm A/HIN1. Im Jahr 1957 erschien eine
neue Kombination, die A/H2N2 genannt wurde.
Die Pandemie 1968 lief8 sich auf das A/H3N2 zu-
riickfithren.

Seit 1977 zirkulieren vor allem Viren
der beiden bekannten Subtypen A/HIN1 und
A/H3N2 sowie des Typs B — und zwar in immer
neuen Varianten, so dass jdhrlich ein neuer Impf-
stoff entwickelt werden muss. Ursache fiir die
Verdnderungen sind stindig auftretende Muta-
tionen in den Oberfldchenantigenen Himaggluti-
nin und Neuraminidase. Die Wissenschaft spricht
von der Antigendrift. Ursache fiir zwei der drei
groBen Pandemien (1957 und 1968) war indes
ein Antigenshift: Zwischen verschiedenen Grip-
pestdimmen wurden genetische Informationen
ausgetauscht, und ein Virus mit neuen Subty-
pen-Kombinationen entstand. Das geschieht
durch die gleichzeitige Infektion einer Wirtszelle
zum Beispiel in einem Schwein. Theoretisch
koénnte auch eine gravierende Mutation zu einem
stark verdnderten Influenzavirus mit pandemi-
schem Potenzial fiihren.”
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Die Homoopathie konnte seit Samuel Hahne-
mann Epidemien/Pandemien immer wieder er-
folgreich mit einigen wenigen Mitteln homoéopa-
thisch behandeln. Besonders hdufig werden
Aconitum, Arsenicum, Baptisia, Belladonna,
Bryonia, Cuprum, Eupatorium perfoliatum,
Ipecacuanha, Phosphor, Rhus toxicodendron,
Tartarus emeticus und Veratrum erwdhnt; sie
entheben uns aber nicht der Verantwortung bei
zukiinftigen Epidemien/Pandemien genau zu in-
dividualisieren bzw. im Rahmen des Genius epi-
demicus die Paragraphen des Organon (u.a. §§ 7,
8, 17, 18) zu beriicksichtigen.

Zum Schluss noch zwei Zeilen des deut-
schen Mystikers Angelus Silesius (Arzt, Dichter
und Mystiker aus Oberschlesien; gest. 1674),
der das, was wir miithsam in Paragraphen zu fas-
sen suchen, in seiner Genialitdt verdichtet auf
den Punkt bringt:

»Der kranke Korper kann vom Leid sich nicht
befrei’n,
Es muss die Lebenskraft dabei im Spiele sein.“
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