
Liebe Mitglieder unserer BIT-Ärztegesellschaft, 

liebe Anwender energetischer Therapieverfahren, 

liebe interessierte Leser!
Man kann es nicht oft genug betonen: Na-
turheilkunde heißt nicht etwa, das chemi-
sche Antibiotikum durch ein pflanzliches
Mittel zu ersetzen, jedoch das Grundver-
ständnis der Schulmedizin für Krankheiten
beizubehalten. Nein, Naturheilkunde setzt
ein völlig neues Wissen von den physiolo-
gischen Abläufen im Organismus voraus.
Aber die Betonung liegt gleichzeitig auf
dem unverwechselbaren Individuum

Mensch mit allen seinen Wechselwirkun-
gen. Nur wer sich in dieser Weise einem Pa-
tienten nähert, wird auch bei angeblich
unheilbaren Krankheiten Erfolg haben.

Unser Vorstandsmitglied Dr. Dieter Mül-
ler hat die Grundzüge dieses Denkens
nochmals dargestellt und bezieht sich
konkret auf Situationen, denen wir täg-
lich in der Praxis begegnen:

Das eigentliche Wesen der Krankheit
wird seit Virchow vielfach heute noch
als Strukturveränderung des Gewebes
verstanden. Diese morphologisch-
fixierte Betrachtungsweise war ur-
sprünglich in das mechanistisch-deter-
ministische Weltbild der Physik des
19.Jahrhunderts eingebettet.
Die lineare Denkweise, die strikt einem
Ursache-Wirkungs-Phänomen folgt, be-
gründet weithin die Vorstellung der Mo-
nokausalität in den Gesetzen der klassi-
schen Mechanik und in den nur fiktiven
Modellen abgeschlossener Systeme. 

Soll unsere ganze Wirklichkeit erforscht
werden, so sind neue Wege in der Natur-
wissenschaft zu gehen. Linear-kausale
Denkansätze für die Beschreibung der
Wirklichkeit sind insbesondere bei biolo-
gischen Prozessen ungeeignet. Vernet-
zungen und Wechselwirkungen in offe-
nen, biologischen Systemen zu erkennen
und aufzudecken, kann nur durch Pluri-
kausalität erfolgen. Dies zeigen die mo-
dernen physikalischen Modelle der Quan-
tenmechanik, der Chaosforschung, der
Systemtheorie und der nichtlinearen
Kausalität.

Durch die anerzogene Dialektik denken
wir vorwiegend in Dualitäten. In Polaritä-
ten zu denken bedeutet, dass wir über ei-
nen Zustand sprechen und gleichzeitig
seinen Gegenpol berücksichtigen. Aber
nur im „Sowohl-als-Auch“ liegt die
Wahrheit verborgen, der wir uns nur
schrittweise nähern können – eher noch
in einer Quadropolarität.

Ein weiterer Aspekt ist der, dass sich die
beiden Pole einer Polarität in ständiger

Wechselwirkung zueinander befinden,
weil sie nur verschiedenartiger Ausdruck
ein und derselben Sache sind. Unsere
Wirklichkeit ist grundsätzlich als Polarität
zu begreifen. 

Wenn etwas in den Vordergrund tritt,
dann nur deshalb, weil der andere
ausgleichende Pol schwach ist und

sich im Mangel befindet.

Krankheitssymptome zeigen deshalb im-
mer einen verborgenen Mangel an, der
aufgesucht und beseitigt werden sollte.
Dieser Mangel kann sich auf verschiede-
nen Ebenen zeigen und muss dann dort
ausgeglichen werden. Die drei wichtigs-
ten Ebenen sind Psyche, Stoffwechsel
und Matrix. In dieser Darstellung wird
deutlich, dass Krankheit gar nichts Nega-
tives ist, sondern zum Leben dazugehört.
Der Mangel manifestiert Krankheit, er
blockiert den Organismus auf dem Weg
zur Gesundheit. Jede regulär ablaufende,
akute Erkrankung muss demnach als eine
Heilreaktion verstanden werden, die ir-
gendwelche Belastungen (Infekt, Trauma)
regulierend überwindet. 

Erst ein chronischer Verlauf birgt ein
Problem in sich. Dann sollte die Suche
nach den Ursachen, den Blockierungen,
dem Mangel aufgenommen werden.
Symptome signalisieren die Regulations-
störung.

Chronische Virusinfekte sind Dauerstress-
Faktoren und gehören zu den am meisten
unterschätzten Krankheitsauslösern, sie
führen zu Energiemangel. Sie kippen la-
tente Zustände im Grundsystem, die ge-
rade noch psychische, chemisch-toxische,
biologisch-toxische und physikalische

Belastungen kompensieren können. So
entwickeln chronische Virusinfektionen
sehr oft keine klassische, klinische Symp-
tomatik, eher unspezifische Beschwer-
den. Solange kein infektbedingter Zell-
zerfall in den betroffenen Organen statt-
findet, sind typische Laborbefunde oft
nicht zu ermitteln.1 Ein klassischer Krank-
heitsverlauf fehlt daher, vielmehr treten
unterschiedliche Symptome entspre-
chend der Meridianverläufe auf. 

Als Symptome einer Virusinfektion bei-
spielsweise der Leber überwiegen polyto-
pe Gelenkerkrankungen, besonders an
Hüfte, Kniegelenk und Schulter. Weiter-
hin Flankenschmerz, Speisenunverträg-
lichkeiten für Fett, blähende Kost und
kalte Getränke, Nacken-Kopfschmerzen,
Schwindelzustände, Ohrdruck, Tinnitus,
Sehstörungen, Schlaflosigkeit, Müdigkeit
zur Unzeit, Konzentrationsstörungen bis
hin zur Vergesslichkeit, depressive Ver-
stimmungen, aggressiver Zorn wegen Ba-
nalitäten, öfters ein Chronisches Müdig-
keitssyndrom (CFS) oder allgemeine Er-
schöpfungszustände. Die Symptomatik
muss nicht immer so vollständig sein.

Bei weiteren Untersuchungen fallen Vi-
rusinfekte auf, die mittelbar auch neuro-
logische Erkrankungen bedingen können.
So lösen schwere Virusinfektionen der Le-
ber, meist verursacht durch Cytomegalie,
Polio, Influencinum, Ebstein-Barr, Coxsa-
ckie, Herpes zoster, seltener FSME, indi-
rekt über den Energiemangel des Gallen-
blasenmeridians Funktionsstörungen im
ZNS aus. Von manchen dieser Viren wird
angenommen, dass sie auch eine gewisse
direkte neurotoxische Wirkung haben. Als
neurologische Erkrankungen wurden in
diesem Zusammenhang Epilepsie, Petit-
mal-Attacken, Zentrale Koordinations-
Störungen, Chorea minor und ADS, auch
Fälle von Depressionen, gesehen. Es trifft
meist jüngere Patienten und Kinder, so
dass degenerative Ursachen wohl nicht
angenommen werden können. In allen
Fällen war eine individuelle Disposition
der Patienten zu erkennen. 

Das Therapiekonzept zur Beseitigung
des Infektes ist jedenfalls immer das
gleiche:
konsequente Entlastung der Matrix, In-
fektausleitung, Energiezufuhr mit Stoff-
wechselregulation nach Schole.

Neurologische Erkrankungen
und chronische Virusinfekte
Neue Wege in der Naturwissenschaft

1 Viren lassen sich indes relativ leicht durch No-
soden identifizieren, auch mit Hilfe des neu-
en Vegatest expert-Programms.
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Achtung!

Da wir mit biologischen Systemen arbei-
ten, müssen wir davon ausgehen, dass
Therapieschwingungen physikalisch ei-
nen erheblichen Anteil an Longitudinal-
wellen beinhalten, da sich die Natur of-
fensichtlich dieser Skalarwellen als Infor-
mationsträger bedient. Eine biologische
Wirkung ist daher auch nur von diesen
Wellen zu erwarten. Die Wirksamkeit des
Therapiekonzeptes ist wahrscheinlich
durch die perfekte Resonanz zu erklären,
da auf diesem Wege zwischen der Sen-
derinformation (Therapiegerät) und dem
resonanten Empfänger (Viren) eine Art
Kommunikation oder Datenaustausch
stattfindet. Diese Resonanz, gekoppelt
mit dem hohen Durchdringungsvermö-
gen der Skalarwellen, dürfte die biophy-
sikalische Grundlage für das Funktionie-
ren dieses Therapiekonzeptes sein. 

Trifft der Therapeut die Resonanzfre-
quenz eines Virus (Bakterie, Pilz, Protozo-
en) nach Möglichkeit noch mit einer in-
versen Phasenlage exakt, dann wird die
Sendeleistung völlig absorbiert. Hat sich
ein Virus durch seine Eigenresonanz
selbst in den Tod gezogen, gibt es die Fre-
quenz an den nächsten Erreger frei.

Der Erfolg dieser Behandlungsmethode
deutet darauf hin, dass höher entwickel-
te Lebensformen ihre Informationen bes-
ser verschlüsseln und schützen können.
Viren, Bakterien, Parasiten sind offenbar
nicht in der Lage, sich zu schützen (oder
besser gesagt: noch nicht). Sie gehen in
Resonanz. Denn sollte es zu einer breiten
Anwendung der Informationstherapie
kommen, dann werden vielleicht auch

diese lernen, sich zu schützen. Auch Viren
werden sich optimieren, sonst können sie
nicht überleben.

Haben Sie sich schon einmal gefragt, wie
sich z. B. Grippeviren, die in ihrer Ruheform
Kristalle darstellen, eine lebende Zelle un-
tertan machen können? Kristalle strahlen
auf Grund ihres hohen Ordnungsgrades
elektromagnetische Wellen mit höchster
Kohärenz ab, vergleichbar mit einem Laser.
Gäbe es keine Informationsübertragung,
könnte die DNS der Zellen nicht umpro-
grammiert werden. Der Boden einer so ge-
nannten Infektion wird durch Resonanz
bereitet. Das wiederum setzt sehr ähnliche
Frequenzmuster voraus sowie ein gleiches
Energieniveau. Die Energie ist in der gesun-
den Zelle wesentlich höher, was sie resis-
tent macht – nicht aber, wenn wir uns er-
kälten. Also ist es doch das Terrain, nicht
die Mikrobe, wie Pasteur auf dem Sterbe-
bett gesagt haben soll.

Bleiben Sie gesund, auch im Sommer!

Herzliche Grüße
Ihr

Dr. Bodo Köhler
- Internist -
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CÒ MED  07/05 121

120-126.qxp  15.07.2005  14:56  Seite 121


