Codex Humanus-das Buch

der Menschlichkeit
(3. Auflage)

Februar 2020

Copyright © 2020 Vitaminum ProLife

Alle Rechte vorbehalten: dieses Buch darf nicht mal auszugsweise ohne Zustimmung des Autors kopiert werden. Haftungsausschluss: die in

diesem Buch thematisierten Inhalte dienen ausschlieflich der neutralen Information und allgemeinen Weiterbildung. Sie stellen weder eine
Empfehlung, noch Bewerbung der beschriebenen oder erwihnten diagnostischen Methoden, Therapien oder Wirksubstanzen dar. Der Text erhebt
trotz sorgfiltiger Recherche weder einen Anspruch auf Vollstindigkeit, noch kann die Richtigkeit, Ausgewogenheit oder Aktualitit der dargestellten
Informationen garantiert werden. Der Text ersetzt keinesfalls die fachliche Beratung durch einen Arzt oder Apotheker und er darf nicht als
Grundlage zur eigenstindigen Diagnose und Beginn, Anderung oder Beendigung einer Behandlung von Krankheiten verwendet werden.
Konsultieren Sie bei gesundheitlichen Fragen oder Beschwerden immer den Arzt oder Therapeuten Thres Vertrauens! Die Fa. Vitaminum Prolife
e.Kfm. sowie ihre Autoren tbernehmen keine Haftung fiir Schiden oder Unannehmlichkeiten, die sich aus der Anwendung der hier dargestellten
Informationen ergeben. Impressum: Verfasser&Herausgeber ist Thomas Chrobok, Fa. Vitaminum ProLife e. Kfm., Hohler Weg26, 32760 Detmold



WIDMUNG

Dieses Buch ist meiner Mutter Aniela Chrobok gewidmet, einem
wunderbaren, herzlichen Menschen, deren Martyrium primar zur
Entstehungsgeschichte des ,,Codex Humanus* und aller Biicher der Rethe
>,MEDIZINSKANDALE® (Shop: www.vitaminum.net) beigetragen hat.
Moge der Leser gesundheitlich maximal von dem Wissen darin profitieren,

und 1hr zu frither Tod damit nicht sinnlos gewesen sein!

< o) :




Inhaltsverzeichnis (Band 1)

Seite
L. EINLEILITUNG. ..ottt e i 11
1.1. Was ist ein Codex HUmanuUs. . cvve vt ee et ettt e e 11
1.2. Ein kurzer Ruckblick in die Historie des Codex
HuUmianUs . o oottt e et e e e e e e e e e e e e e e e 17
1.3. Die verheimlichten Krankheitsepidemien......cc..coouvevvennnl21
II. ALLGEMEIN-T il ... o e e, 30
2.Die todlichen Manipulationen der Pharmaindustrie.........ccveueuenee. 30
2.1. 60.000 Tote jahrlich aufgrund Medikamenteneinnahme............ 30
2.2. Bis zu 90 Prozent der medizinischen Studien manipuliert............31
2.3. Pharma-Téduschung sorgt fur Milliardenumsatze..................... 32
2.3.1.Absolut vs. Relativ — Tricks, die Arzte nicht
AUIChSCR AU . ottt e e e e e ettt et e rieeenaannnnn 39
2.3.2. Kontrollmechanismen der EU dreist umgangen................... 40
2.3.3. Der Freibrief der Justiz schiitzt das Pharma-Management....... 41
2.4. Der Lobbvismus und die .. mafidsen Strukturen®..................... 45
3. Schulmedizin als Todesursache Nt. 17, .oeiiiinneiennn.... 52
3.1.Arztefehler fordern allein in den USA 250 000 Tote jahrlich...... 53
3.2.Rettet ein Paradoxon unzahlige Menschenlebenr.....................54

3.3. Die todliche Abwirtsspirale der schulmedizinischen Medikation.59
3.3.1. Wenn Medikamente mehr Menschenleben fordern als alle Kriege

AR RY:0 000001 o U 61
3.4. Wenn sich Unwissenheit mit Korruption paart..........o.oounnnee. 64
3.4.1. Das Nebengeschift mit den Anwendungsbeobachtungen....... 64

3.4.2. Die Fallpauschale — wenn der Patient zum “Rohstoff” wird....67




4. Der Irrweg der Medizin und warum Medikamente niemals heilen

(10T 0T a1 o) P 70

4.1. Medikamente — die untauglichen Plagiate der Naturheilmittel.....70

4.2. Der Mensch geistig nicht in der Lage, Naturheilsubstanzen zu

0] 031 <5 o W 72
4.3. Ohne Kommunikation keine Heilung — die Rolle orthomolekularer
101 01172 8 V41 o WP 73

4.3.1. Was genau sind orthomolekulare Substanzen?..........cceceeeruenneeee.

4.4. Symptomorientierte Behandlung anstelle ursachlicher Heilung- das

Umbkehrprinzip der Logik durch die Schulmedizin................ ... 78
4.5. Der Mensch als zetlegbare Maschine ohne Zusammenhang...... 88
4.6. Chronische Erkrankunge vs. metabolische Erkrankungen........ 92
5. Der alleinige Anspruch auf Heilung, der aber nicht heilt............ 93
5.1. Verrat an hochkaratigen Kollegen...............ooooiiiiiiiii 95
5.2. Die misseverstandenen Universalwerkzeuge in der Gestalt einzelner
NaturheilsubStanZen . oo v ettt e aaeeans 96
5.3. Pharma und Heilung — die Gegenprobe aufs Exempel............100
0. Als J.F. Rockefeller die Naturmedizin abschaffte................... 102
6.1. Das Patentwesen als die Wurzel des Bosen....ooovovveininennn.... 105
0.2. Die Verfolgung und Unterdriickung der unliebsamen

| N eY 0] AL 5 £l 0 VA 108
7. Thr Arzte. Thr Patienten — emport Buchl......ciininncninnne, 110
7.1. Komplementiare Medizin — oder aber die LL.6sung fiir all das

] B Ry R v e 114

8. Wie funktioniert Heilung eigentlich — Demystifizierung einer
vermeintlichen Abstraktion . ...t e e, 120




8.1. Der Begriff ,Heilung® oder: Warum einfach, wenn es auch

kompliziert QERr.....c.cccvivieiiiniiciiicercce, 122
8.2.Unser Korper — das “Haus” in dem wir wohnen............... 126
8.3. Woraus besteht unser Korper,

(das “Haus”, in dem wir wohnen)?...........ooooiiiiiiiiiii., 127
8.3.1. Die Korperzellen........oooviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii 127
8.3.2. D28 GEWEDE. . .vvvviiiiiiiiiiiiiiii e, 130
8.3.3. Die Ofgane. ... .uuuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiii e, 131
8.3.4. Die Ofrgansysteme. ....oovvviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiana. 131
8.3.5. Detr OrganiSmuS. ....uvuiuuuiiiiiiiiiiienaa 132
8.4. Die “Baumaterialien” und “Werkzeuge” unseres Korpers... 132
8.4.1. Aminosauren (“Baumaterialien”+”Werkezeuge”).......... 135
8.4.2. Mineralien (“Baumaterialien”+”Werkezeuge”)............. 136
8.4.3. Vitamine (“Werkzeuge™).........coovviiiiiiiiiiiiiiii 139
8.4.4. Enzyme (“Werkzeuge™)....oovvvviiiiiiiiiiiiiiiiiiinnein 141
8.4.5. Fettsauren (“Baumaterialien” + “Werkzeuge”).............. 142

8.5. Vorbeugen ist besser als Heilen — wer frither und besser repariert,

erkrankt seltener und lebt langer..........ooooiiiiiiiin 144
8.5.1. , Impragnierung & Co.*“ — die erganzende Optimierung unserer
Standardwerkzeuge und Baumaterialien............ccooviiiiiiiiiiiinn.e, 145
8.6. Akuter Schaden — die Reparatur im Krankheitsfall..................... 146
8.6.1. Der unumstoBliche Beweis dafir, dass Krankheiten durch Vitalstoffe
gehellt Werden......ooviuiiiii i 147
8.6.2. Unser Organismus — Reparatur im Selfmade-Verfahren............. 151
8.6.3. Um welche orthomolekularen “Baumaterialien” und “Werkzeuge”
handelt €S SICh KONKIELP...uuiivuiiiieiiiieiceeceeceec et 152




8.7. Wenn “Holzbretter’den Zement Ihrer Hauswand ersetzen sollen...153

8.8. Heilung entsteht immer im Inneren des Organismus.................. 155
8.9. Die heilende Wirkungsintelligenz schwingeder Materie................ 163
8.9.1. Monologe vs. Dialoge innerhalb der Zellkommunikation............ 170
8.9.2. gestorter Informationsfluss fuhrt zur Krankheit..................... 171
8.9.3. Wechselwirkungen zwischen Medikamenten und Vitalstoffen.......173
8.10. Orthomolekularmedizin — die “Mutter” aller Therapien.............. 189
8.10.1. Selbstheilung ist in Wirklichkeit keine...................oooooiiiii 195
8.10.2. Heilung (vermeintlich) ohne orthomolekulare Substanzen......... 198

8.10.3. Orthomolekularmedizin — therapeutisch aber auch prophylaktisch
WITKSAM . oo e 202

8.11. Die drei Heilungskomponenten und ihre konkrete Wirkungsweise..203

8.11.1. Heillungskomponente “Reparatur” (Erneuerung von Gewebe)....204

8.11.2. Heilungskomponente “Immunabweht”.................oL. 211
8.11.3. Heilungskomponente “Regulation™..............cooviiiiiiiiiiiinn 212
9. Kritik an “alternativer Medizin” mangels Ganzheitlichkeit............ 218
10. Der katastrophale Nahrstoffverlust in unserer Nahrung.............. 220
11. Das Heilfasten und die Vitalstoffmangel-Falle......................... 226
12. Das Kuriosum um Nahrstoffempfehlungen, Dogmen und

|21 2 227
12.1. Fehlende Aufklarung der staatlichen Fachorganisationen und
Bildungstrager. ...o.vviiiiii i 231

12.2. Die grotesken Nahrstoffempfehlungen von Fachgesellschaften... 233

12.3, Vitamin—Mangelerscheinungen vs. chronische Vitamin-

Mangelerkrankungen.........oooiiiiiiiiiiiiiiii i 239

12.4. Was ist von der Abrede zu halten, Nahrungsergianzungen seien




12.5. die folgenschwere “Vitamine schaden”-Liige........................ 246
12.6. Annaherung an eine realistische Nahrstoffempfehlungen........... 247
12.7. Hypervitaminosen - Panikmache, oder was davon zu halten

LS i tutee et e ettt eete e et e et e ee et e e et e e e e be e e beseeabeeeab e e e be e ebeeereseeateeeateeenbeeeaeesreeenns 250
13. Wechselwirkungen von “Vitalstoffen™. ..o, 257
14. Direkte Alternativen zu Medikamenten...........ccovvvveiiiiineinnn.... 276
14.1. der fehlende Blick der Mediziner tiber den schulmedizinischen
“Telletrand” BINAUS. . ovv ettt ettt et 282

III. HAUPTTEIL

15. Heiltherape- / Praventionskonzepte.....o.vveueeruiiriiinueennnennnenns 286
15.1. Herzerkrankungen und Herzinfarkt — Todesursache Nr.1........... 288
15.1.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Herz-Kreislauf-Erkrankungen.........297
15.2. Krebs — Todesursache Nt 2. ..ooiiniiiiiii e, 301

15.2.1. Wirkstoff-Wirkungstabellen Krebs...........cooooiiiiiiiiii. 312

15.3. Diabetes — offizielle Todesutrsache Nt.3.......ccooviiiiiiiiii... 324
15.3.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Diabetes..................oooooiiiiini, 330

15.4. Schlaganfall — Todesursache Nt.4. ... 337
15.4.1. Wirkstoff-Wirkungstabellen Schlaganfall........................... 343

15,5, ArtrIOSKIETOSE. t v vttt 351
15.5.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Arteriosklerose............oovviiinnnn 363
15.6. Bluthochdruck (Hypertonie)......ovvviiiiiiiiiiieiiiiiiiinnn, 3606
15.6.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Bluthochdruck.......................... 369
o N 8 o 0 YT R 375




15.7.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Arthrose............cooooiiiiiiiiie, 382

15.8. Arthritis / RReUMa...ovvviiiiiiie e 385
15.8.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Arthritis/Rheuma...................... 392
15.9. Anti-Aging /Reverse-Aging. .....c.evvueiiiiiiiniiiiiiiie e 396
15.9.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Anti-Aging/Reverse-Aging............ 375
15,00, AGEGICN. 1 vt vtttt ettt e, 418
15.10.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Allergien...........oooovuvviiiiinn... 424
15.11. Depressionen, Angste, Burnout....oovvviiiiiiii e, 430
15.11.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Depressionen, Angste&Bumout. ...436
15.12. Alzheimer / DemenzZ. ..vuueiiiiiie e, 442
15.12.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Alzheimer&Demenz.................. 448
15.13. Adipositas / Ubergewicht. ..........uvvvinireiniieiiiiiiiiaiinaanens 451
15.13.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Adipositas/Ubergewicht............. 458
15.14. Asthma und BronchitiS......oviiiiiiii i 461
15.14.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Asthma und Bronchitis............... 472
15,05, IMPOLEAZ. ¢ ot o 479
15.15.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Impotenz............cooeveeiiinn.... 485
15.16. Migrine & Kopfschmerzen.........ooovviiiiiiiiiiiiiiiiiiii.. 488
15.16.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Migraine&Kopfschmerzen............ 503
15.17. Pilzerkrankungen........c.ooviiiiiiiiiiiiiiiii i 507
15.17.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Pilzerkrankungen..................... 540
15,08, BOtrelOSE . o vttt ettt ettt 544
15.18.1. Wirkstoff-Wirkungstabelle Borreliose............ccoiiiiin.e, 551

16. Wirkstofftabellen . ....oovn i e e, 553
16.1. Wirkstofftabelle OSteOpOrOSE. ...uvvviviiiiiiiiiii i, 553
16.2. Wirkungstabelle Morbus Bechterew..........coovvviiiiiiiiiiii, 554




16.3. Wirkstofftabelle Gicht /HyperutikAmie. ......o.evvvueeirneeennnenn., 555

16.4. Wirkstofftabelle Praimenstruelles Syndrom............coooviinann. 556
16.5. Wirkstofftabelle klimakterische Beschwerden........................ 557
16.6. Wirkstofftabelle Hatnstelne. ..o..vvueiiiiiiiiiiii i, 558
16.7. Wirkstofftabelle Harnwegsinfektionen..............ooooiiiiiii..i, 559
16.8. Wirkstofftabelle NeurodermitiS. ...ovveirieniiniiiiiiiiiieiieenaennns 560
16.9. Wirkstofftabelle Schuppenflechte (Psotiasis) .......c.vvvveeeeeeenn... 561
16.10. Wirkstofftabelle AKNE. ...ovvniriii i e 562
16.11. Wirkstofftabelle Herpesinfektionen.............oooooviiiiiiinn, 563
16.12. Wirkstofftabelle Haarausfall..........ooiiiiiiiiiiii i, 564
16.13. Wirkstofftabelle HEpatitis.......vvvvvveiiiiiiiiiiiiiiiiennnn, 565
16.14. Wirkstofftabelle Colitis Ulcerose und Motbus Crohn................ 566
16.15.Wirkstofftabelle Himorrhoiden.........cooviiiiiiiiiiii it 567
16.16. Wirkstofftabelle Multiple Sklerose (IMS)...........cooviiiiiiiii.nen, 568
16.17. Wirkstofftabelle Fiebet......oovvviiiiii i 569
16.18. Wirkstofftabelle Infektionen......ooooviuiiniiiiiiiii i, 570
16.19. Wirkstofftabelle Schmerzen......ovvviiiiiiiii i, 571
16.20. Wirkstofftabelle Schlafstérungen...........ooooviiiiiiiiiiiiin. 572
16.21. Wirkstofftabelle Konzentrationsstorungen......ovuuvveeeeeennnnnene 573
17. Alpha-TAPONSAULE. ..ottt 575
18.Bromelain(ANanas).....ooveunnniiiiiitieet ettt 630
19 ATONIADEEIE. ..ttt e, 663
20 ASHAGAIUS . ..ttt e 689
2] B eta- Attt ettt ettt 731
2K ©1e) 015 1 01 o VAP 756
23.Curcumin(IKurkuma).....ooovviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii s 821




24.Propolis

25.Papain(Papaya)......oovviiiiiiiiiiiii
26.VitaminC(Camu-Camu)........oooviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiaas




I. Einleitung

1.1.Was ist ein Codex Humanus?

Was ist ein Codex Humanus, und wer, bitte sehr, braucht so etwas? Codex
Humanus, ubersetzt ,,Das Buch der Menschlichkeit® oder ,,Das Buch fur den
Menschen® oder auch ,,menschliches Buch®, versteht sich als ein lingst
Uberfalliges Pendant zu konventionellen Buchern, die Ihnen im Handel
begegnen und — obwohl in tausendfacher Ausfuhrung vertreten — letztendlich
doch nur wiederholen, was offizielle Stellen unter der ,,Obhut der ,,Big
Pharma® an Informationen freigeben oder gar vorschreiben — dies zumeist

rational trocken wie das Papier, auf dem sie gedruckt sind ...

Der Codex Humanus ist anders!

Der Codex Humanus ist anders, er ist lebendig, authentisch und vor allem
ehrlich. Er ist von simtlichen verstaubten medizinischen Dogmen,
Lobbyverbinden und Repressalien vonseiten des herrschenden medizinischen
Establishments fret und dient mit seinen Informationen auf knapp 3000 Seiten
ausschlieB3lich der Menschheit — und nicht den Kassen der Pharmaindustrie,
der oft korrupten Arzteschaft oder gar den sogenannten Selbsthilfegruppen,

die haufig nichts anderes sind als der verlingerte Arm der ,,Big Pharma“!!

Ich verspreche Ihnen, dass Sie gerade im wertvollsten Buch, das Sie

Uhttps://www.youtube.com/watch?v=bVQ58hzbwWI.
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jemals in der Hand hielten, lesen —und Sie werden gleich auch wissen,

warum!

Unverblimt — und vor allem unzensiert — erfahren Sie die ganze WAHRHEIT

zu Themen, die das wertvollste Gut eines jeden Menschen betretfen:
Ihre Gesundheit!

Das erklirte Ziel des Codex Humanus ist es, nach einer, wie ich meine,
unabdingbaren Kurzanalyse der vorherrschenden Machenschaften der
Pharmaindustrie, inklusive der verheerendsten ,, Todsinden® der durch die
Pharmaindustrie praktisch ganzlich eingenommenen Schulmedizin, sowie
nach einem kurzen Abstecher in die politischen Gefilde, die diese
Machenschaften von hochster Ebene des Landes aus tiberhaupt erméglichen,
sowohl dem hilfesuchenden Erkrankten als auch dem gesundheitsorientierten
Menschen, der  prophylaktisch ~ vorbeugen = mochte,  exklusive,
pharmaunabhingige, segensreiche Informationen preiszugeben — brisante
Insider-Informationen, die zur Heilung bzw. sicheren Pravention unzahliger
Krankheiten fithren und exakt aus diesem Grunde niemals an die
Offentlichkeit gelangen sollten, ginge es nach Big Pharma, einem GroBteil der
Arzteschaft und den Entscheidern dieses Landes.

Es handelt sich dabei um verheimlichte, denunzierte, nicht selten sogar
verbotene Substanzen mit sprichwortlich phianomenaler Wirkung. Eine
Wirkung, die man ubrigens tabuisiert hat exakt zu dem Zeitpunkt, als die
Pharmaindustrie im Schulterschluss mit der Polittk Krankheiten zum

Politikum und Patienten zu Kunden erklart hat.
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Hierzu gehoren die hilfreichsten fjberlieferungen der traditionellen
Ausrichtungen, mithin der traditionellen Chinesischen Medizin (TCM),
Ayurveda und der Indiomedizin, genauso wie neuesten Errungenschaften der
modernen Molekularmedizin, Gerontologie und Biochemie. Es handelt sich
faktisch um die Essenz einer Verschmelzung aus Tradition und Moderne aller
Kontinente, Kulturkreise und Epochen. Erkenntnisse, die leider Gottes aus
gutem Grund der Bevolkerung und selbst der konventionellen Arzteschaft

verheimlicht werden.

Vorausschicken mochte ich, dass ich die Ausfihrungen all dieser
dogmeninhaftierten Figuren leid bin, die sich offenbar allein aufgrund eines
akademischen Titels dazu berufen fihlen, ein Buch ausgerechnet zur
Naturheilung zu verfassen, darin aber nicht viel mehr zu erzihlen wissen als
die Biologielehrerin der Sekundarstufe I, weil deren wichtigste Message
offenbar von Anfang an darauf abzielt, dartiber zu informieren, dass fur alle
Heilaussagen (auBler naturlich, diese entstammen der Schulmedizin)

vermeintlich keine evidenten Beweise vorlagen...
Wenn Boses das zn geltende Wissen schaf(f)t

Auch diesen Herrschaften habe ich im ersten Kapitel des Codex Humanus
meinen kleinen Exkurs in Pharma-Lobbyismus gewidmet. M6ge der eine oder
andere hoffentlich danach begreifen, dass eine Wissenschaft, innerhalb derer
eine ,,mafiése Vereinigung® im Schulterschluss mit den Entscheidern des
Landes aus reiner Profitgier das zu geltende ,,Wissen“ schafft (bzw.
durchsetzt), zu groBen Teilen nicht das Papier wert ist, aut dem dieses
niedergeschrieben wurde, und schon gar nicht die Todesopfer, die sie damit

innerhalb der Medizin millionenfach verantwortet.

< o) :




“E's gibt mehr zwischen Himmel und Erde, als die Schulweisheit uns
triaumen lisst.” (Shakespear)

Denn auch, wenn von der vermeintlich evidenzbasierten (erwiesenen)
Wissenschaft bislang nur in einigen Punkten verstanden bzw. akzeptiert, ist das
empirische (das erprobte) Wissen um die Wirkung unzahliger Heilsubstanzen
aus gutem Grund seit teilweise Jahrtausenden in zahlreichen Kulturen
verbreitet und hierdurch nicht nur innerhalb der Erfahrungsheilkunde
felsenfest verankert, sondern durchaus in Abertausenden von modernen
Studien und dem Therapiealltag von Abertausenden pharmaunabhingigen
Arzten, Therapeuten und Forschern hinreichend als wirksam erwiesen.
Studien, die der konventionelle Arzt, Therapeut oder Wissenschaftler

landlaufig nicht kennt.

Zuweilen sind ubrigens hundert Patientengeschichten, die sich ein sensibler,
intelligenter Arzt im Verlauf seiner Berufslautbahn angehort hat, sehr wviel
Uberzeugender, als ein groflangelegtes Doppelblind- Forschungs-Projekt, das
unter den Fittichen der Pharmaindustrie entsteht.

Der arrogante Anspruch der sich selbst als ,evidenzbasiert rihmenden
Wissenschaftskreise (inklusive der Schulmedizin), etwas zu verstehen, bevor
man es als existent ansieht, ist schlicht Nonsens. FEin kluger,
patientenzugewandter Therapeut muss nicht verstehen, warum etwas
funktioniert, um es zu akzeptieren und zu befiirworten, sobald es funktioniert
und dem Patienten hilft!

Und wenn wir schon beim Thema ,,Verstehen® sind, reicht es doch fiir einen




intelligenten Menschen zu verstehen, dass der Mensch ein ganz kleines
Lichtlein im Universum ist und dass uns Mutter Natur erst gar nicht mit dem
entsprechenden geistigen Potenzial ausgestattet hat, um ihre Geschenke an uns
in Form von Naturheilsubstanzen, fir die sie selbst Abermillionen von Jahren

Evolution benotigt hat, eben mal zu dechiffrieren und auf unnatiirlichem Wege

schadlicher Weise nachzuahmen.

Mein primires Bestreben ist es mit diesem Buch den Leser zunichst fir diese
in sich schlissigen Fakten zu sensibilisieren und im Anschluss fir die
phanomenal wirkenden Geschenke von Mutter Natur zu begeistern- thn fir

diese im Optimalfall regelrecht zu faszinieren!

Einer Faszination gehen meiner Uberzeugung nach allerdings stets zunichst
das Verstandnis des iibermittelten Wissens und die absolute Logik bzw.
Plausibilitit voraus, die sich aus der verstindlichen Erlauterung dieses

Wissens beim Leser ergeben.

Physiologische Heilungsgrundlagen werden ohnehin ebenfalls stark auf
geistiger Ebene gesetzt, wie Sie im spateren Verlauf noch anschaulich
erfahren werden. Heilung sollte also moglichst vom Patienten verstanden
werden, um ,,zellulire Akzeptanz* zu finden und optimal physiologisch

vonstatten zu gehen.

FEine Herausforderung dieses Buches sehe ich entsprechend darin, an sich
komplexe biochemische Zusammenhinge so verstindlich und plausibel wie
moglich zu erklaren und auf diese Weise im Optimalfall beim Leser einen
Lerneffekt zu erzielen. Und weil mein Buch nicht von ungefihr Codex

Humanus und nicht etwa ,,Codex Expertus® heil3t, lege ich sehr groen Wert




darauf, von jedem medizinischen Laien verstanden zu werden — aber auch

Experten kann ich versprechen, dass sie nicht zu kurz kommen werden.

Die fir mich groBte Herausforderung im Rahmen dieses Vorhabens sehe ich
allerdings darin, endlich den Begritf ,, Heilung® (und damit auch automatisch
,,Pravention®) auf wenigen Seiten erklart und auf den Punkt gebracht zu

wissen.

Und zwar so, dass wirklich jeder Mensch unabhingig von dessen
Bildungsstand und Erfahrungen bereits nach dem ersten Durchlesen des
entsprechenden Kapitels im Stande sein wird, diese Grundlagen des wohl

wertvollsten allen Wissens zu verstehen, umzusetzen und als uberaus

wichtiger ,,Wissens-Multiplikator* seiner Familie, seinen Freunden, Nachbarn
und Arbeitskollegen davon zu berichten, also sein erlangtes Wissen

weiterzugeben.

Tun Sie dies bitte so intensiv, wie Sie es konnen, bevor auch dieses wertvolle
Wissen der Zensur zum Opfer fillt und untergeht. Wie Sie sich denken
konnen, bedarf es heutzutage nicht unbedingt einer Biicherverbrennung, um

unbequeme Biicher fir immer aus dem Verkehr zu zichen...

Zu diesem Zweck werde ich mich immer wieder allerlei Stilmittel bedienen,
u. a. zahlreicher Parallelen und Metaphern aus dem normalen Alltagsleben
des Lesers, um den Leser stets dort abzuholen, wo er wissenstechnisch

gerade steht.

Die Faszination fir Vorbeugung und Heilung von Krankheiten seitens der




Natur, samt entsprechend begriindeter skeptischer Haltung gegentiber
schulmedizinischer Medikation, die zwar im Einzelfall sehr hilfreich sein
kann, leider aber, wie Sie noch anhand offizieller Statistiken sehen werden,
unterm Strich mehr schadet, soll das Ergebnis all meiner Bemuhungen sein,
Vorbeugung und Heilung fir jeden Leser zunachst begreitbar und

unmittelbar danach greifbar werden zu lassen.

Denn erfahrungsgemall muss man erst begreifen, bevor man nach etwas
greift.

1.2. Ein kurzer Rickblick in die Historie des Codex

Humanus

Den Codex Humanus sowie simtliche Biicher meiner Reihe
,2Medizinskandale® habe ich meiner verstorbenen Mutter gewidmet, deren
Leidensgeschichte mit der Diagnose Klatskin-Tumor — einem seltenen
Gallenwegstumor — begann und die nach entsprechendem Martyrium mit dem
schulmedizinischen Status ,,als austherapiert entlassen® wurde, was meine

eigenen Recherchen innerhalb der Alternativmedizin einlautete.

“Verantwortlich ist man nicht nur fiir das, was man tut, sondern auch
fiir das, was man nicht tut.” [.aotse

Da ich meine Mutter sehr geliebt habe, habe ich Himmel und Hélle in
Bewegung gesetzt, um das vermeintlich Unaufhaltsame abzuwenden. Mithilfe
der sogenannten ,alternativen Medizin“ (welcher unpassender Begriftl) gelang

es mir, ithr mit zahlreichen Natursubstanzen, die die Schulmediziner mit




Aussagen von ,evidenzlos® uber ,volliger Quatsch® bis hin zu ,absolut
gefihrlich® quittiert haben, ihr Leben zum Erstaunen exakt dieser Arzte um
Jahre zu verlangern, dabet Dinge mit eigenen Augen zu sehen, die selbst der
Mediziner nie fur moglich gehalten hatte, wenn er sie nicht ebenfalls selbst
gesehen bzw. 1m Blutbild gemessen hitte, und auf diesem langen Weg
schlussendlich unfassbar wertvolle Erfahrungen zu sammeln, die bereits aus
ethischen Griinden regelrecht danach schrien, eines Tages der Offentlichkeit
zur Verfigung gestellt zu werden. Im Zuge meiner jahrelangen Recherchen
habe ich die bittere Erfahrung machen miissen, dass ausgerechnet diejenigen
Heilmethoden und Naturheilsubstanzen, die meiner Mutter am meisten

geholfen haben, zugleich diejenigen sind, die am meisten unterdriickt werden.

Ich habe die Geschichte meiner Mutter bereits in meinem Buch
,2Medizinskandal Krebs* ausfihrlich niedergeschrieben, weshalb sich
Wiederholungen an dieser Stelle ertibrigen. Wie auch immer ... Beim
Schreiben meiner Bucher habe ich immer wieder das Gefuhl, als fihre sie die
Feder, weshalb ich es fur angebracht halte, dass Sie an dieser Stelle zumindest

etwas uber den ,,Co-Autor* erfahren.

Die erste Auflage des Codex Humanus erschien ruckblickend im Jahre 2013
und wurde 2016 durch die zweite Auflage abgelost, die sich u. a. neuesten
Forschungserkenntnissen zu kolloidalen Metallionen, so kolloidalem Gold,
Silber, Germanium und Silizium gewidmet hat. Hierbei handelt es sich um
Natursubstanzen, die mit threm unschatzbar positiven Einfluss nicht einfach
nur auf den Korper, sondern ebenfalls auf den Geist und die Seele wirken und
so ein neues Zeitalter innerhalb der wirklich ganzheitlichen Vorbeugung und

Therapie von Erkrankungen sowie der Altersprophylaxe einlauteten.
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Wihrend aber kolloidales Silber und Silizium innerhalb der EU bereits zu
Therapiezwecken verkauft werden dirfen, bleiben dem organischen
Germanium sowie seinem grof3en Bruder, dem kolloidalen Gold, von dem
bereits Paracelsus behauptet hat, dass es das wichtigste Elixier fiir den

Menschen sei, deren offizielle Anerkennung samt Zulassung verwehrt.

Deklariert und verkauft werden darf kolloidales Gold bei uns ausschlieBlich als
,2HExperimentierwasser oder aber fir technische Zwecke. Dies, wihrend die
US-Amerikaner es, ahnlich wie das Germanium, als Nahrungserganzung in
jedem Drugstore erwerben koénnen — was vorweg die zynische Frage
aufkommen lasst: Verfligt der durchschnittliche US-Amerikaner etwa tber

einen anderen Organismus, einen anderen Stoffwechsel als der Europaer?
Leider keine Ausnahme, die die Regel bestatigen wiirde...

Schluss mit diesem Zirkus! Unsere Gesundheit, gar unsere Lebensdauer dirfen
weder jetzt noch in Zukunft durch arztliche Dogmen, Verordnungen oder
Gesetze eingeschrinkt werden — vielmehr sollten Sie im Informationszeitalter,
das stindig neue Informationen liefert, stets von bewahrtem, wenn auch oft
leider unterdriicktem Wissen profitieren!

Kurz gesagt, wurde es 2016 Zeit fir eine Neuauflage des Bestsellers Codex

Humanus.

Neben Erganzungen weiterer brillanter Naturheilsubstanzen sowie weiterer
Wirkstotf-Wirkungs-Tabellen und Anpassungen an der einen oder anderen
Stelle an den aktuellsten Stand der Forschung diirfen wir die Wirkung von
Kolloiden (z. B. kolloidales Gold und Silber) nicht linger ignorieren. Eine
Wirkung, von der manch ein Forscher behauptet, sie set der Wirkung der
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Vitamine in der einen oder anderen Hinsicht um ein Vielfaches uberlegen und
konnte — richtig angewandt — unser Leben bei bester Gesundheit gar um

mehrere Jahrzehnte verlangern!

Zugleich eine Wirkung, die in der Lage ist, die betm Menschen durch
Impfungen und den FEinsatz von Giften, z.B. Fluorid, degenerierte
Zirbeldruse im Hirn, die von kundigen Therapeuten ebenfalls als unser ,,drittes
Auge* bezeichnet wird, wieder zu regenerieren und uns unsere urspringliche,
orof3tenteils  verlorengegangene Intuition, unseren ,siebten  Sinn®,

zuriickzugeben.

Dass dies von ,,oben® nicht gewollt sein kann, erschlie8t sich von selbst,
handelt es sich doch exakt um diejenigen Eigenschaften, die uns unsere geistige
Souveranitat zuriickgeben, was dazu fuhrt, dass Menschen Buicher wie dieses
hier lesen und selbstbestimmt Entscheidungen treffen, statt blind der ,,Herde*

zu folgen.
Dies also kurz zusammenfassend zur zweiten Auflage ...

Was aber hat sich seit der letzten Auflage von 2016 getan, uiber das es dringend
in der Thnen vorliegenden aktuellen Auflage zu berichten gibt? Vieles — sowohl
leider als auch glucklicherweise.

Die schlechten Nachrichten vielleicht zuerst — umso erfreulicher sollte dann
der Ubergang zu den erbaulichen Fakten im Anschluss sein. Dies geschieht
nachfolgend in der Gestalt brisanter Informationen zu phinomenalen
Naturheilsubstanzen, die uns vor Krankheiten und damit der Abhingigkeit
von einem korrumpierten Gesundheits- bzw. Krankheitssystem schiitzen,

leider aber uns und sogar unseren Arzten vorsatzlich vorenthalten werden.




1.3. Die verheimlichten Krankheitsepidemien
Krebs und Medikamente in Konkurrenz um die Krone der
Haupttodesursachen

Wihrend der Klimawandel erwartungsgemal3 weiterhin unauthaltsam
vorangeschritten 1st und die Eisschmelze in der Arktis seit dem Erscheinen der
letzten Auflage des Codex Humanus im Jahr 2016 messbar weiter
zugenommen hat,? sehe ich einer anderen, parallel stattfindenden, fiir uns noch
akuteren Negativentwicklung mit grof3erer Sorge entgegen, der leider Gottes

im Gegensatz zum Klimawandel medial und politisch keinerlei Beachtung
geschenkt wird, nimlich der Krankheit KREBS!

Betrachten wir die Entwicklung von Krebs in Deutschland und den tbrigen
Industrienationen nuchternen Auges, so erschlie3t sich jedem nur halbwegs
intelligenten Menschen die Gewissheit, dass wir es beim Krebs mit einer

regelrecht verschwiegenen Epidemie zu tun haben, die unser aller Leben hier

und heute bedroht (wahrend die fortschreitende Umweltzerstorung primir die

Existenz nachfolgender Generationen gefahrdet).

Nun aber konkret: als ich die erste Auflage dieses Buches 2013 fertigstellte und
parallel dazu an meinem Buch ,Medizinskandal Krebs® (erhiltlich auf
www.vitaminum.net) schrieb, berichtete ich tiber die zum damaligen Zeitpunkt
bereits erschreckenden, offiziellen Krebsstatistiken, die besagten, dass jeder

2 https:/ /www.br.de/klimawandel/ eisschmelze-eis-polkappen-antarktis-arktis-100.html.
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dritte Deutsche an Krebs erkrankt’ und jeder vierte dieser schrecklichen
Krankheit erliegt.

Lediglich sieben Jahre spater, namlich mit der Neuauflage dieses hier
vorliegenden Buches, obliegt mir die unrihmliche Aufgabe, meiner
Leserschaft die beangstigende Nachricht zu verkiinden, dass sich die Zahlen
seitdem geandert haben und aktuell katastrophaler Weise offiziell jeder zweite
Deutsche bereits an Krebs erkrankt!*

Um die bedrohliche Negativentwicklung, tiber die kaum jemand spricht, in
threr Ganze zu erfassen, muss man dazu wissen, dass vor 100 Jahren nur jeder
80. an Krebs erkrankte, vor 50 Jahren war es dann bereits jeder 50. Heute also

bereits jeder Zweite!

Die offizielle Erklarung jener der Pharmaindustrie horigen Mainstream-
Medien® und der staatlichen Institutionen, die offensichtlich den Zweck
verfolgt, den geringen Anteil der Bevolkerung zu beruhigen, der etwas ahnt,
lautet irretuhrend: Eine immer dlter werdende Gesellschaft fiibrt automatisch u
steigenden Krebszablen.

Eine Aussage Ubrigens, die ebenfalls auf zahlreiche andere expandierende
Krankheiten, etwa Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Diabetes, Demenz usw.,

bezogen wird.

3 https://www.swr.de/odysso/bitte-kein-krebs-kann-man-sich-vor-krebs-schuetzen/-/id=1046894/did=14975962/nid=1046894/1qs5264/index.html.
4 https:/ /www.spiegel.de/ gesundheit/diagnose/jeder-zweite-erkrankt-im-laufe-des-lebens-an-krebs-a-1182031.html.

5 https:/ /www.youtube.com/watch?v=bVQ58hzbwWI.



s»Man kann alle Leute einige Zeit und einige Leute alle Zeit, aber nicht
alle Leute alle Zeit zum Narren halten. “ (Abraham 1.incoln)

Um den Wahrheitsgehalt dieser (Falsch-) Aussage zu beurteilen, muss man sich
allerdings nur kurz die Statisttkdiagramme zur Entwicklung der
Lebenserwartung auf Statista.com anschauen, die eindeutig aufzeigen, dass sich
hinsichtlich der Lebenszeitverlangerung beim deutschen Volk seit 2012 kaum

nennenswert etwas getan hat.°

Erwarten wirde man zu dieser lebensbedrohlichen Krebsepidemie
selbstverstandlich unzihlige mediale Berichterstattungen auf allen TV-
Kanalen, intensive Debatten im Bundestag, drastische Gesetzesanderungen im
Gesundheitssystem und strengste Auflagen fiir die Lebensmittelindustrie ohne
oroBere Ubergangsfristen auf der einen Seite sowie einen Aufschrei des
emporten Volkes durch die Republik, Massendemos und Schiilerproteste im
Stil ,,Fridays for Future® (als Vorschlag: ,,Fridays for Now!*) auf der anderen
Seite. All dies ware nun hochste Eisenbahn — doch FEHLANZEIGE!

Schaut man sich zudem die erschreckende Entwicklung anderer Erkrankungen
an, die ebenfalls nicht selten todlich enden, erkennt man das, was lingst zu
vermuten war — namlich, dass Krebs lange keine Ausnahme der

verschwiegenen Epidemien darstellt!

In Deutschland 1st beispielsweise die Anzahl der Diagnosen von Asthma

innerhalb von zehn Jahren um erschreckende 24 % gestiegen (von 2005-2014,
laut Analysen von IMS Health).

¢ https://de.statista.com/statistik/ daten/ studie/ 185394/ umfrage/ entwicklung-der-lebenserwartung-nach-geschlecht/.
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Diabetes als weiteres Beispiel, an dem alle zehn Sekunden irgendwo auf dieser
Welt ein Mensch verstirbt,” hat sich laut Weltgesundheitsorganisation (WHO)
allein in dem Zeitraum zwischen 1980 und 2012 von 108 Millionen auf 422
Millionen Betroffene nahezu VERVIERFACHT, was tibrigens verdachtig mit

dem Anstieg von Medikamenten am Markt korreliert.

Wie das Arzteblatt berichtete, erkranken Kinder und Jugendliche, die mit
Antidepressiva behandelt wurden, doppelt so haufig an einem Typ-2-
Diabetes. Ergeben hat dies eine Kohortenstudie, nachzulesen in [AM.A
Pediatrics (2017; doi: 10.1001 /jamapediatrics.2017.2896). Betroffen waren
selektive Serotonin-Wiederautnahmehemmer (SSRI), Serotonin-
Noradrenalin-Wiederaufnahmehemmer (SSNRI) und trizyklische
Antidepressiva.®

wWas der Pobel nicht weifs, macht ihn nicht heiff!“ scheint die oben herrschende

Devise zu lauten, die zu allem Ubel auch noch aufzugehen droht.

Statt also wahrheitsgemal3 sofort tiber die akute Lebensgetfahr fiir jeden von
uns samt erprobter Losungsansitze zu informieren, verantwortungsvoll die
eigene Bevolkerung vor einer wirklichen akuten Bedrohung, wie sie akuter gar
nicht mehr sein kann, 2zu schiitzen, entsprechend dringend fur
Praventionsprogramme zu sorgen, die bereits im Kindergarten ansetzen
sollten, in der Schule Gber Entgiftung, Entsdauerung, Antioxidantien, natiirliche
Zytotoxika und Immunmodulatoren von Mutter Natur zu unterrichten (noch
bevor der im Verhiltnis nichtige Satz des Pythagoras und die
Relativititstheorie tiberhaupt Erwiahnung finden), parallel dazu der Industrie

7 https:/ /weltdiabetestag.de/diabetes-mellitus.

8 https://www.aerzteblatt.de/nachrichten/82979/ Antidepressiva-als-Diabetesrisiko-bei-Jugendlichen.
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https://jamanetwork.com/journals/jamapediatrics/fullarticle/2656620

fristlose, strengste Richtlinien in Hinblick auf den Einsatz von Giftstotfen
aufzuerlegen und der Pharmaindustrie, wie seinerzeit der Tabakindustrie, die
Fliigel zu stutzen, indem die Arzteschaft schlicht per Gesetz dazu gezwungen
wird, beim Thema Krebs (als guter Anfang) ganzheitliche Behandlung
anzubieten, die ggf. aus staatlichen Kassen mitgetragen wiirde, folgt man der
Lobby der Industriekonzerne, verschweigt die wahren Epidemien,
konzentriert sich auf politischer Ebene auf Pseudorisiken, erfindet bosartige
Verordnungen, etwa die Health-Claim-Verordnung, die wohl vor allem dem
Zweck dienen, die Ausbreitung der Informationen, die Sie in diesem Buch
vorfinden, weiter zu unterbinden, und spielt mit all dem der Pharma-Lobby

und der Arzteschaft wohlwollend in die Karten.

Was ist seit Erscheinen der letzten Auflage denn noch so Nennenswertes

passiert?

»Arzte geben Medikamente, von denen sie wenig wissen, in
Menschenleiber, von denen sie noch weniger wissen, zur Behandlung
von Krankheiten, von denen sie iiberhaupt nichts wissen. “ (Voltaire)

Erschreckenderweise rutschte Diabetes — zuvor die dritthaufigste
Todesursache — inoffiziell auf den vierten Platz ab, und es stellt ein
Armutszeugnis fiir die Pharmaindustrie und die gesamte Arzteschaft dar, dass
es keine andere Erkrankung ist, die sich, wie zu erwarten ware, den dritten
Platz unter den Todesursachen erkimpft hat, sondern ganz im Gegenteil
handelt es sich dabei um Substanzen, die eigentlich Erkrankungsausbriiche

eindimmen sollen, namlich wunsere hochst offiziell zugelassenen




Medikamente!

Epidemie des Medikamentenabsatzes

Wihrend wir also zu einer epidemischen Entwicklung des Krebs (aber auch
Diabetes, Alzheimer usw.), die jeden zweiten Deutschen betritft und das Leben
eines jeden Vierten fordert, aus der politischen Richtung allenfalls ein
gelangweiltes Gahnen ernten, explodierte parallel dazu ebenso klammheimlich
der todliche, pharmazeutische Medikamentenabsatz, als sei das eine die direkte

Nebenwirkung des anderen.

Und so fordern offiziell zugelassene Medikamente, wie Sie im spateren
Verlauf noch detailliert lesen werden, aktuell jahrlich allein in Deutschland
60.000 Todesopfer,” wihrend es 2010 noch 25.000 Tote waren,!? ohne dass
diese skandalose und durchaus ebenfalls als eindeutig epidemisch zu
bezeichnende Entwicklung tiberhaupt jemanden interessiert. (It. DHS
Deutsche Hauptstelle fiir Suchtfragen, sind im Ubrigen bis zu 1,9 Millionen
Deutsche abhingig von Medikamenten!?).

Unterdessen konzentrieren sich simtliche Medien und der gesamte Bundestag

9 https:/ /www.welt.de/gesundheit/article138568439/So-gefachtlich-sind-die-beliebtesten-Medikamente.html.
10 https:/ /www.sueddeutsche.de/wissen/medikamente-und-nebenwirkungen-bis-zu-25-000-todesfaelle-durch-medikamente-1.793240.

1 https:/ /www.aponet.de/aktuelles/aus-gesellschaft-und-politik /20170412-tablettensucht-ist-weit-verbreitet.html
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auf die vermeintlich  drohende  Masern-,,Epidemie”, die laut
Infektionsepidemiologischen Jahrbiichern des Robert-Koch-Instituts im Jahr
2018 in ganz Europa 35 Menschen das Leben kostete,!? wihrend es in
Deutschland keinen einzigen Todesfall aufgrund Masern gab — 2016 ebentalls
nicht —, dafur aber laut Datenbank des Paul-Ehtlich-Instituts 16 Tote durch
die Masernimpfung selbst, was vollig wertungsfrei die Frage legitimiert:

Mit welchem Mal} wird hier eigentlich gemessen ...7!

Peter C. Gotzsche, Professor fur klinische Studien an der Uniklinik
Kopenhagen, wundert sich passend dazu gleichsam tiber diese
UnverhaltnismaBligkeit und findet daftir deutliche Worte:

WLeh wundere mich, dass das kein dffentliches Thema ist, wenn wir so viele Leute mit
Arzneien umbringen. Wenn ein neues Virus nur einen Bruchteil dieser 1.ente umbringen
wiirde, wiirden wir uns sebr anstrengen, um das Virus 3u bekdnpfen. Aber wenn es sich
um Medikamente handelt, tun wir praktisch nichts. Der Grund dafiir ist, dass die
Pharmaindustrie unglanblich mdchtig und reich ist und weite Bereiche unserer Gesellschaft

korrumpiert hat.

Exakt diese aktuellen, in unser aller Leben einschneidenden Entwicklungen
haben mich sehr veriargert und mich dazu bewogen, am Rande der eigentlichen
Inhalte des Codex Humanus ebenfalls manipulative Aspekte der
Pharmaindustrie und die auf Arroganz, Ignoranz, Unwissenheit sowie nicht
selten auf Korruption vorsitzlich basierenden Fehltritte der Arzteschaft in

12 https:/ /www.aerzteblatt.de/nachrichten/89318/WHO-beklagt-35-Maserntote-in-Europa.
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dieser aktuellen Auflage etwas naher zu durchleuchten. (sehr gerne konnen Sie
diese Kapitel uberspringen, um sich den Hauptinhalten im Hauptteil des

,,Codex Humanus* zu widmen!)

Viel zu schnell wird man heutzutage als Verschworungstheoretiker
abgestempelt, sobald man aktuelles System kritisiert. Der Gedankengang ,,Es
kann nicht sein, was nicht sein darfl* ist allerdings einfach nicht mehr zeitgemal,
und zuweilen benotigt es leider iiberzeugender Hintergrundinformationen, um
beispielsweise zu begreifen, warum all die phanomenalen Naturheilsubstanzen,
Uber die Sie in diesem Buch im Anschluss noch so viel lesen werden, der
Offentlichkeit und sogar Arzten und Therapeuten von héchsten Stellen aus

bewusst vorenthalten werden!

»»INie haben die Massen nach Wahrheit gediirstet. Von den Tatsachen,
die ihnen missfallen, wenden sie sich ab und ziehen es vor, den Irrtum
zu vergottern, wenn er sie zu verfiihren vermag. Wer sie zu tiuschen

verseht, wird leicht ihr Herr, wer sie aufzukliren sucht, stets ihr
Opfer.

Gustave Le Bon (1841 - 1931), franz. Arzt und Soziologe
Zu verdanken haben wir die mutige Erkenntnis, dass

Medikamenteneinnahme nun die dritthaufigste Todesursache darstellt,

Ubrigens niemand Geringerem als dem weiter oben bereits erwihnten Peter



https://www.aphorismen.de/autoren/person/2264/Gustave+Le+Bon

Gotzsche, einem Professor fur klinische Studien an der Uniklinik
Kopenhagen, der zugleich ein unabhingiges Institut zur Bewertung
pharmazeutischer Studien, das ,,Nordic Cochrane Center®, leitet. Und wer
sollte es besser wissen?

Es kam, wie es kommen musste, am 26. September 2018 wurde Gotzsche
aus der Cochrane Organisation ausgeschlossen und seine Mitarbeit im

Fihrungsgremium, in das er 2017 gewahlt worden war, beendet.!?

Der Pharma-Kritiker ist ein Insider und kennt die Branche von innen wie
kaum jemand anders. So hat Professor Gotzsche vor 40 Jahren als
AulBendienstmitarbeiter beim schwedischen Pharmaunternehmen Astra
begonnen.

Heute gibt er zu, dass die Pharmaindustrie die Offentlichkeit mit falschen
Informationen in die Irre fihrt und pharmazeutische Studien, die nicht die
gewunschten Ergebnisse erbringen, manipuliert oder schlicht geheim

gehalten werden.

Seine Intention ist es nach eigener Bekundung, ,,die Leute darauf hinzuweisen,
dass Medikamente die dritthdufigste Todesursache sind. Nach Herz-Kreislauf-
Krankheiten und Krebs. ‘14

Schauen wir uns diese Manipulationen mal etwas genauer an...

13 https:/ /de.wikipedia.org/wiki/Peter_C._Gotzsche
4 https://alpenschau.com/2017/08/07 /medikamente-sind-dritthacufigste-todesursache/.
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IT. Allgemein-Teil

2. Die todlichen Manipulationen der Pharma-industtrie

wDie Pharmaindustrie fiihrt Krieg um die Kipfe mit der Schlagkraft einer modernen
Aprmee und allen Tricks sur Manipulation der Offentlichkeit. “ (Kurt Langbein)

2.1. 60.000 Tote jahrlich aufgrund Medikamenteneinnahme

Laut einem Artikel von Welt.de werden allein in Deutschland ca. 650
Millionen Arzneimittel pro Jahr!> verschrieben. So kommt der einzelne
Patient dadurch auf eine durchschnittliche Medikamentendosis von 1,5
Einheiten pro Tag.

Die Redakteure von Welt.de stellten fest:

w/. .. dabei wird er [der Patient] getragen von der Hoffnung, dass ihm die Mittel helfen —
und maiglichst wenige Kollateralschaden anrichten. Doch gerade der letztere Wunsch gebt
nur selten in Erfiillung. Trotz aller Forschung sterben jiabrilich bis zu 60.000 Menschen
an Argneimittelnebenwirkungen — mebr als wilfmal so viel wie die Zahl der Todesopfer
im Strafsenverkebr. Die zehn beliebtesten Argneimittelgruppen verdanken ibre
Umisatzerfolge keineswegs ihrem geringen Risiko. Oft wird dies von Arsten und Patienten

bewusst in Kauf genommen. “ 16

GrolBtenteils dirfte es sich bet den 60.000 Toten pro Jahr in Deutschland
aufgrund der Medikamenteneinnahme um Opfer handeln, die wegen

15 https:/ /www.welt.de/gesundheit/article138568439 /So-gefachrlich-sind-die-beliebtesten-Medikamente. html.
16 https:/ /www.welt.de/gesundheit/article138568439/So-gefachtlich-sind-die-beliebtesten-Medikamente.html.
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Wechselwirkungen, aber auch der Manipulationen der pharmazeutischen
(Zulassungs-)Studien fur Medikamente zustande kommen, die offensichtlich
an der Tagesordnung sind. So beziffert Dr. Wolfgang Becker-Bruser die
Studienmanipulation in einer ungeheuerlichen Gré3enordnung von bis zu

90 Y.

Und kaum jemand sollte es fur den deutschsprachigen Raum besser wissen
als der Arzt und Apotheker, der sich seit uber 30 Jahren mit
Medikamentenstudien der pharmazeutischen Industrie beschaftigt und seit
tber 20 Jahren Herausgeber der Informationsschrift ,,Arznei-Telegramm* ist.

2.2 Bis zu 90 Prozent der medizinischen Studien manipuliert

Seine Einschatzung ist mehr als erschreckend:

WMan kann fast sagen, dass bis 3u 90 Prozent der Studien in irgendeiner Form
manipuliert sind. Und keiner kiinmert sich richtig drum. 7

Dieses offensichtlich von ganz oben gedeckte Trauerspiel wird durch einen
weiteren Insider und Whistleblower aus dem direkten Dunstkreis der Big
Pharma untermauert: Dr. Virapen.

Der ehemalige Manager von ,,Elli Lilly and Company*, einem der gro3ten
und einflussreichsten Pharmaunternehmen weltweit, hat 35 Jahre lang
grof3tenteils in fithrenden Positionen verschiedener Pharmaunternehmen
gearbeitet.!

Als Fazit seiner Einblicke bleiben die folgenden denkwtirdigen Statements
sicherlich noch lange nach seinem Tode (2015) in Erinnerung:

17 https:/ /www.swr.de/odysso/es-geht-um-viel-geld-gefaelschte-pharmastudien/- /id=1046894/did=2258782/nid=1046894 /n7lu2n/index.html.
18 https://de.wikipedia.org/wiki/John_Virapen.




W Wir miissen anfangen, die Arzte zu hinterfragen und anfhiren, Medikamente 3u
nebmen. Wir brauchen sie nicht. Es gibt nicht ein eingiges chemisches Medikament, das
von der Pharmaindustrie verkauft wird, dessen Nutzen hoher ist als sein Schaden! |...]
Stie verkaufen Ihnen gefahrliche Medikamente, um Geld 3u machen, nichts anderes. Falls
Stie denken, dass die Pharmaindustrie Medikamente auf den Markt bringt, um Ihnen 3u
helfen — vergessen Sie es!*?

Dieses Fazit von Dr. Virapen konnte man in der Tat als Abschluss fur dieses
traurige Kapitel in diesem Buch so stehen lassen, denn eigentlich ist dem
nichts weiter hinzuzuftgen.

Wenn da nicht die Gewissheit wire, dass es sich bei den genannten Fakten
lediglich um die berihmte Eisbergspitze handelt und die ,,hilfreiche*
Zuwendung der Pharmaindustrie und der konventionellen Medizin weit Gber
den oben geschilderten Aspekt der Medikamenteneinnahme (zur Erinnerung:
Todesursache Nr. 3 mit steigender Tendenz!) hinausgeht.

Statistiken, 1n denen Krankheiten aufgefiihrt werden, die erst durch die
Nebenwirkungen von Medikamenten gegen andere Erkrankungen erzeugt
wurden, gibt es meiner Erkenntnis nach nicht, wiirden aber meiner
Uberzeugung nach das Ganze auf noch andere Stufe stellen.

2.3 Pharma-Tauschung sorgt fiir Milliardenumsitze
Manipulation und Tauschung stellen wichtige Tools aus dem Werkzeugkoffer
der ausschlieflich umsatzorientierten Pharmaindustrie dar. Wie wichtige

Bestandteile dieser Tauschung im Einzelnen konkret aussehen, erklart Frau
Prof. Petra Thiirmann vor dem SWR.

19 ZDF Frontal 21 ,,Das Pharmakartell*.
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Prof. Thurmann unterrichtet an der Universitat Witten/Herdecke
Pharmakologie und priift aulerdem Tausende von Arzneimittelstudien fur
grof3e Ketten von Privatkliniken. Sie kennt die Tricks, mit denen die
Ergebnisse immer wieder geschont werden, am beliebtesten set dabei das

,,Seleketive Publizieren

Selektive Veroffentlichungen

W Selektive Verdffentlichung bedentet, dass ich mir ans einer grofien Studie die Ergebnisse
und Daten heraussuche, die mir gefallen — die in meine Ldeen und Konzepte passen — und
die ich dann entsprechend publiziere. Das ist eine Moglichkeit, Studiendaten u
verfalschen.

Die Beschreibung von Nebemwirkungen in klinischen Studien wird sebr hdufig
vernachldssigt. Wenn diberhaupt Nebenwirkungen geschildert werden, dann héiufig nur in
sehr, sehr kurzen Absatzen. Und da es haufig anch nicht die ZielgrofSen der Untersuchung
waren, kann man hier anch sebr leicht umcodieren. Das heifst, dass man Ereignisse wie
Selbstmorde in der Gruppe der emotionalen Labilitit Jusammenfasst und auf diese

Art natiirlich auch verschleiern fkann.

So die Arzneimittelexpertin Prof. Petra Thirmann.

Die Mammografie-Liige

Ein weiteres Beispiel neben unzahligen anderen, die Mammografie... Wie der
Stern“berichtete, wird der Nutzen weitaus Uberschatzt. Zitiert wird ein
Wissenschaftler:
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wBezogen anf 1000 Frauen senkt die Mammografie das Sterblichkeitsrisiko allerdings nur
um 0,2 Prozgent. ‘20

Konkret also sterben von 1.000 Frauen, die regelmal3ig eine Mammografie

machen, nur zwei Frauen weniger an Brustkrebs!

Natutlich wundert man sich sehr uber diese lachetlich kleine Zahl und stellt
sich die Frage, wie die Arzteschaft darauf kommt, den Patientinnen in den

gynakologischen Praxen 25 % und mehr zu versprechen.

Ganz einfach: Hier werden relative statt absolute Vergleiche erhoben, damit
aber betriigerisch Apfel mit Birnen verglichen!

Facharztin Ingrid Mithlhauser von der Universitait Hamburg klart diesen

menschenfeindlichen Trick auf:

wSterben von 1.000 Frauen in zebn Jabren acht obne Screening und wdren es mit
Screening im selben Zeitraum sechs, dann sind sechs statt acht rechnerisch eine Senkung
um 25 Prozent*, so Frau Miiblhaunser. 2!

Wihrend die Relation 8 zu 6 einen Wert ergibt, der mit 25 % sehr gut zu
verkaufen ist, da er sich sehr hoch anhoért, erwartet die Patientin (i. d. R. auch
thr Arzt) selbstverstindlich eine vollig andere Gegentiberstellung von Zahlen,
niamlich der verstorbenen Patientinnen zu 1.000 Personen, die sich

regelmallig einem Brustscreening unterzogen haben, im Vergleich zu den

ttp:/ /www.stern.de/ gesun eit/ Z-brustkrebsvorsorge-neue-studie-stellt-screening-infrage-1555454.html.
 heep:/ / de/gesundheit/2-brustkreb o die-stell ing-infrage-1553454.html

ttp:/ /www.stern.de/ gesun elt/ 2-brustkrebsvorsorge-neue-studie-stellt-screening-infrage-1555454. html.
2 hetps// de/gesundheit/2-brustkreb o die-stell ing-infrage-1553454.html
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verstorbenen Patientinnen, die sich keinem Brustscreening bzw. keiner

Mammografie unterzogen haben.

Das Ergebnis dieses einzig richtigen und fairen Vergleichs waren die
lacherlichen 0,2 % — wenn dies bekannt wirde, wire die Einnahmequelle
,2Mammografie® allerdings versickert, denn keine einzige gesunde Frau ohne
Brustkrebsvorgeschichte, die noch bet Verstand 1st, wiirde sich mehr darauf
einlassen und kein patientenfreundlicher Arzt mehr diesen Quatsch

empfehlen ...

Prof. Gotzsche gehort zu den schonungslosen Kritikern der Branche,
beurteilt entsprechend die Mammografie zur Friherkennung von Brustkrebs
als schadlich und pladierte dafiir, sie abzuschatfen.??

Aber selbst das ,,Arzteblatt” blist in einem Artikel von 2001 in das gleiche
Horn mit der Uberschrift: ,, Mammographie: Fiir ein Screening fehlt die
wissenschaftliche Grundlage®?3.

Geindert hat sich seitdem leider nichts, ganz im Gegenteil sieht man wieder
gehauft Werbung fur diesen, die Frauen selbst und die Krankenkassen
schidigenden Blodsinn. ..

Die gefihrliche Chemotherapie-Liige, die Arzte nicht durchschauen

2 https:/ /www.infosperber.ch/Gesundheit/Nach-sachlicher-Kritik-an-HPV-Impfstudie-rausgeschmissen

2 https:/ /www.aerzteblatt.de/archiv/29144/Mammogtaphie-Fuer-ein-Screening-fehlt-die-wissenschaftliche-Grundlage.
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Ein weiteres Paradebeispiel sind die prozentualen Angaben zu
,Brfolgsaussichten bei Chemotherapie. Auch hier werden trickreich Apfel
mit Birnen verglichen und relative statt absolute Vergleiche vorgenommen.

Wie kommt es also dazu, dass der Patient in der Klinik haufig einen ganz
anderen Eindruck gewinnt, wie kommt es, dass der Doktor von ,,besseren
Chancen“ spricht, wenn er thm seine Chemotherapie nahelegt?

Zahlen-Jonglage mit ,,defekten* Ziffern

WStudien, die belegen konnen, dass Patienten durch die Chemotherapie eine grofSere
Uberlebenschance hétten, wurden nie durchgefiibrt. Bei allen Chemotherapie-Studien
werden lediglich neue Zellgifte mit alten verglichen.

Was meint Prof. Abel vom Heidelberger Krebsinstitut damit?

Auch hier bedient man sich der bewihrten Vorgehensweise, sich auf relative,
statt absolute Werte zu beziehen, da diese dann nattirlich hoher ausfallen.
Und so vergleicht Big Pharma hier schlicht eine neuere Chemotherapie mit
einer alteren, und den Mehrwert eines neuen Chemotherapeutikums zu
einem alten Chemotherapeutikum wertet sie prozentual aus!

Beispiel:

Sagen wir mal, Zytostattkum A, ein alteres Chemotherapeutikum, hat zu
1,1 % ,,Wirksamkeit* im Kampf gegen Brustkrebs bewiesen — Zytostatikum
B, ein neueres Chemotherapeutikum, wiederum 1,65 % (Gbrigens realistische
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Werte, wie eine grofle Studie an tiber 200.000 zuvor mit Chemotherapie
behandelten Krebspatienten aus den USA und Australien, die tiber einen
Zeitraum von funf Jahren beobachtet wurden, mit einem Durchschnittswert
von lediglich 2,3 % der Uberlebenden attestierte. (siche dazu auch

www.brisante-krebsheilung.com)

Zytostatikum B hat also trotz eines angesichts der Nebenwirkungen der
Chemotherapie unzumutbar negativen Ergebnisses einen 50 % hoheren
,,Brfolg zum Zytostatikum A aufzeigen konnen. Exakt diese 50 % sind es,
die der Onkologe zum Anlass nimmt, um Ihnen an Threm Krankenhausbett
hottnungsvoll zu verkinden:

Fran Meier, mit der Chemotherapie B haben Sie eine 50 % hihere Chance!*

Ja, das hat die Frau Meier — aber eine bessere Chance im Vergleich zu was
...? Weil aber Frau Meier der Babyboomer-Generation angehért und den
Arzt typisch anerzogener Weise immer noch als ,,Halbgott in Weil3* ansieht,
wiurde sie nie im Leben vermuten, dass sie einem plumpen Betrug
aufgelaufen ist, der thre Krankenkasse (damit die Solidargemeinschaft, also
uns alle) einen finf- bis sechsstelligen Betrag und sie selbst womoglich das
Leben kosten wird.

Selbstverstandlich wiirde man hier als Patient einen Vergleich zweier
Gruppen erwarten, namlich von Gruppe A derjenigen verstorbenen
Patienten, die Chemotherapie erhalten haben, mit Gruppe B der Patienten im
selben Zeitraum, die vor threm Tod keine Chemotherapie in Anspruch
genommen haben. Hier wiren wir aber beispielsweise beim Brustkrebs bei
einer Erfolgsquote von lediglich 1,5 %, bei Blasen-, Nieren-, Hautkrebs und
anderen gar bei 0 % angelangt (siche komplette Auswertung dieser Finf-
Jahres-Studien an tiber 200.000 Patienten in meinem Buch , Medizinskandal
Krebs*®).

< o) :




Dafiir, dass die Arzte diese Manipulationen nicht durchschauen, hat die
Pharmaindustrie bereits im Vorfeld gesorgt. So bedauert die Stiddeutsche
Zeitung.de vom 04.04.2012 mit dem Titel ,,/:l'rzz‘e verstehen Krebsstatistiken nicht!*
Folgendes:

s gilt gemeinhin als sicher, dass die Krebs-Friiherkennung 1.eben rettet. Doch um diese
Annabme 3u untermanern, operieren viele Wissenschaftler und Lobbygruppen mit villig
irvelevanten Messgrofsen. Das Schlinime ist: Selbst Allgemeinmediziner durchschanen dies
nicht, wie eine aktuelle Untersuchung eigt. ‘>

Selbstmedikation mit Chemo? Nein danke!

Im Jahr 1986 wollten tUbrigens einige US-Wissenschaftler der Frage auf den
Grund gehen, ob die Onkologen, die ihre Patienten mit Chemotherapie
behandeln, bei sich selbst diese Therapie ebenfalls anwenden wiirden, wenn
sie Krebs hatten.

Ungefihr drei Viertel der angeschriebenen Arzte haben geantwortet, und die
Antwort war schockierend und erntichternd zugleich:

80 % der befragten Arzte wiirden keine Chemotherapie bei sich selbst
anwenden. Als Grinde fur die Ablehnung wurden erstens die nicht definitiv
nachgewiesene Wirksamkeit und zum anderen die hohe Toxizitat (Giftigkeit)
genannt! 2

Den Patienten also einer Tortur zu unterziehen, die man aus rationalen
Grinden selbst nicht befiirwortet scheint demnach 80% der Onkologen kein

24 https:/ /www.sueddeutsche.de/gesundheit/ frueherkennung-von-krebs-aerzte-verstehen-krebsstatistiken-nicht-1.1311262.

25 http:/ /lichtstrahl-magazin.de/ Artikel/ Gesundheit/krebs.html.
P g
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Kopftzerbrechen zu bereiten, wenn man diese Umfrage als repriasentativ
ansehen wollte...

Ob diese Umfrage nun repriasentativ ist oder nicht, lasst es euch in diesem
Zusammenhang gesagt sein, liebe Arzte, dass weder Mitleid noch
Barmherzigkeit in einem Konflikt zur rational korrekten Vorgehensweise
eines Therapeuten stehen miussen, selbst wenn man nicht Mutter Teresa ist.
AusschlieBlich aber eine Haltung, die einen Umgang der Arzte mit ihren
Patienten gebietet, als wiren sie selbst an deren Stelle oder aber ihrer
Angehorigen, wird einem Hippokrates-Eid gerecht — davon aber sind wir
otfenbar weit entfernt, Geld und Prestige bestimmen zum grof3en Teil
weiterhin noch die Berufsethik eines Arztes.

2.3.1. absolut vs. relativ — die Tricks, die Arzte nicht durchschauen

Die Manipulation der Arzteschaft, wie oben beispielhaft beschrieben, fillt
leicht, da das ohnehin unbeliebte Fach ,,Statistik® im Medizinstudium nicht
von ungefihr zu kurz kommt und Arzte schlicht ,,absolut mit ,, relativ*

verwechseln.

So benennt Teppo Jarvinen der Universitit Helsinki ein weiteres Beispiel fur
diese Art von Manipulation der Arzte und deren Patienten seitens der

Pharmaindustrie und kritisiert:

, ,A"r{fe verschreiben enthusiastisch ein neunes Osteoporose-Mittel, weil es die
Wabrscheinlichkeit, eine Hifftfraktur u vermeiden, von 97,9 anf 98,9 Prozent erhoht®,
so Jarvinen. ,,Wabrscheinlich wurde das als 50-prozentige Risikominderung angepriesen,

um den Nutzen eindrucksvoller anssehen 3u lassen.




wDas ist ein beliebter Trick. Doch den Unterschied wischen absoluter und relativer
Risikoreduktion kennen viele Arzte nicht.

Die absolute Risikoreduktion in diesem Beispiel ist, dass die Gefabr fiir eine spdtere
FEraktur von mickrigen 2,1 gerade einmal auf 1,1 Prozent verringert wird. Relativ gesehen
Jedoch verringert sie sich um stolze 50 Progent, was sich als Werbung fiir ein neues

Produkt natiirlich viel besser macht. Eigentlich ganz einfach. ‘%6

Und dennoch darf man nicht davon ausgehen, dass alle Arzte ahnungslos
sind, wenn sie trotz eigener Uberzeugung eine gefihrliche Therapie
anordnen, die oben geschilderte Haltung der Arzte zur Chemotherapie im
eigenen Krankheitsfall verdeutlicht dies zu Gentige.

2.3.2. Kontrollmechanismen der EU dreist umgangen
Dabei gibt es auf EU-Ebene einen Kontrollmechanismus fiir Arzneien, die
eigentlich derartige katastrophalen Zustande vermeiden sollten. Diesen sowie

den Haken daran erlautert Prof. Petra Thurmann:

W Eiir Argneimittelstudien gibt es bei der enropdischen Zulassungsbehirde eigentlich ein
Register, in das alle Studien eingegeben werden miissen, sonst konnen sie gar nicht
beginnen. Das Problem ist nur: Wer hat den Zugriff anf dieses Register?

Und es wire 3u fordern, dass die Herausgeber der Zeitschrift und anch die Gutachter,
wenn jett eine Studie publiziert werden soll, in dieses Register hineinschanen diirfen und

dann abgleichen kdnnen:

26 https:/ /www.spektrum.de/kolumne/viele-aerzte-muessen-glauben/1543245.
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Ist die Studie auch genanso geplant gewesen, stimmt das mit den Patienten, und sind die

ZLielkriterien und auch die Statistik genau die gleichen, die urspriinglich geplant waren.

Das Abschlusswort des SWR-Beitrags lautete dann tbrigens sehr
ernlchternd:
wDas wire schon ein Fortschritt. Wer aber glanbt, alle Pharma-Studien wiirden je ganzg

lauter und transparent, ist naiv. Dazu gebt es hier einfach um viel u viel Geld. *

(Quelle:
http://www.swr.de/odysso//id=1046894/nid=1046894/did=2258782 /um7

mvw/index.html)

Wie aber 1st dies moglich, dass all diese skandalésen Zustinde in einem
Rechtstaat wie Deutschland so extrem auf Kosten der Bevolkerung ausufern

konnten und hier die Justiz nicht dazwischengratscht...?

2.3.3. Der Freibrief der Justiz schiitzt das Pharma-Management
Hierzu benotigt es selbstverstindlich die Unterstiitzung der Justiz, und diese

macht frohlich mit, die Pharmaindustrie kann sich alles erlauben.

Laut der Reportage von ZDF Frontal 21 ,,Das Pharmakartel/“ vom 9.12.2008
wurden im Jahr zuvor allein in Bayern 14.500 Strafverfahren wegen

Bestechung von Klinikirzten und anderen Delikten dieser Art eingeleitet.

Diese werden laut dem Bericht wieder eingestellt, und ,,die Pharma-Manager

kommen in aller Regel ungeschoren davon




Dazu Uwe Dolata vom Bund der Kriminalbeamten im Beitrag des
ZDF:

wDie Pharmaindustrie kann gang, entspannt den Ermittlungsbehorden, den Polizeien, den
Staatsamwaltschaften und den Gerichten entgegensehen, weil es hat noch keine 1V erurteilung
in Dentschland gegeben, die anf Bestechlichkeit im geschéftlichen 1 erkehr, auf Korruption
durch die Pharmaindustrie zuriickufiibren ist, die eine Abschreckung da bieten kinnte.

Also, die Pharmaindustrie kann in Deutschland machen, was sie wilfl“

Und er erginzt:
WWenn man sich die Methoden betrachtet, mit denen die Pharmaindustrie die

Entscheidungstriger unter Druck setzt, so gehoren die eigentlich in die mafiosen

Strukturen. Diese Ndbe diirfte gar nicht vorhanden sein, die mittlerweile vorhanden ist.

Es st ein Geben und Nebmen, ein Kommen und Geben Zowischen Politikern,
Ministerialbeamten und Pharmaindustrievertretern. Und es kann einfach nicht sein, weil
in einer Familie, wenn man es also zu einer Cosa Nostra, 3u einer eigenen Sache alles
macht, dann natiirlich dementsprechend Kontrollen wegfallen!*

So viel zum Freibrief, den die Politik und die Justiz den ,,;mafiosen
Machenschaften der Pharmaindustrie ausgestellt haben. Kehren wir aber
zuriick zur Schulmedizin, denn diese fungiert schlieBlich als ,,ausfiihrendes
Organ® innerhalb dieses Treibens als Bindeglied zwischen der
Pharmaindusttie und dem Volk.

Geben und Nehmen, Kommen und Gehen

Dieses ,,Geben und Nehmen®, das ,,Kommen und Gehen* ist entsprechend
nicht nur innerhalb der Politik, sondern ebenfalls innerhalb von staatlichen
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Prufungskommissionen, Zulassungsstellen und anderen offiziellen Organen
der Medizin und des Gesundheitssystems zu beobachten.

Die ,,Standige Impfkommission® (SIKO) am Robert Koch-Institut
beispielsweise, bildet die Grundlage fir die 6ffentlichen Impfempfehlungen
der Lander, so entschieden in einer Konferenz der Gesundheitsminister.

Wie Dr.Martin Hirte in seinem Buch ,,Impfen Pro&Contra® bedauert,
deklarieren 10 der 17 derzeitigen (2018) STIKO-Mitglieder
Interessenkonflikte, funf davon solche, die selbst nach der Diktion des
Robert Koch-Instituts >>den Anschein der Befangenheit begrinden<<.

So war demnach beispielsweise der stellvertretende Vorsitzende der STIKO
Ulrich Heininger fir die beiden europaischen Impfstoffhersteller als Berater
oder Vortragender tatig und erhielt hierfur entsprechende Honorare,
besonders enge Beziehungen pflegte er zur Firma GlaxoSmithKline.

Auch das langjahrige STIKO-Mitglied Fred Zepp tibt zahlreiche
Nebentitigkeiten fur die Pharmaindustrie aus, so veroffentlicht er Studien
gemeinsam mit Wissenschaftlern der Pharmaindustrie und hielt Vortrage auf
Veranstaltungen der Hersteller.?”

Das eigentliche Ausmal3 dieser Interessenkonflikte offenbart sich aber erst,
wenn man die Karrieren von Politikern und mancher s.g. unabhangiger
Experten weiter verfolgt. So war die ehemals machtigste Pharmalobbyistin,
Cornelia Yzer, Hauptgeschiftstuhrerin des Verbands forschender
Arzneimittelhersteller (vfa), laut ZDF Frontal 21 ,,Das Pharma Kartell vor
Ihrer Karriere die parlamentarische Staatssekretirin der CDU.

Andrea Fischer, ehemalige Gesundheitsministerin des Rot-griinen Kabinetts
wechselte in eine PR-Agentur als Pharmalobbyistin. Peter Schmidt, vormals
gesundheitspolitischer Referent der SPD-Bundestagsfraktion wechselte
seinerseits als Geschaftsfihrer zu Pro Generika, einem Zusammenschluss
von Pharmafirmen. Herrmann Hoffmann, zuvor Sprecher der CSU

27 Dr.Martin Hirte, ,,Jmpfen Pro&Contra — das Handbuch fiir die individuelle Impfentscheidung (August 2018) S. 26/27.
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Landtagsfraktion kimmerte sich spater um Kommunikation fur die
Pharmariesen Sandoz. Horst Teltschik, bekannt als ehemaliger Berater vom
Ex-Bundeskanzler Helmut Kohl, wechselte in den Verwaltungsrat des
Pharmagiganten Roche.?

Der ehemalige STIKO-Vorsitzende Heinz-Joseph Schmitt ubernahm direkt
nach seinem Ausscheiden im Herbst 2007 eine hochrangige Stelle beim
damaligen Impfstoffthersteller Navartis-Vaccines, wahrend Reinhardt Kurth,
ein langjahriger Leiter des Robert Koch-Instituts 2008 1n den Vorsitz der
Schering-Stiftung wechselte und Lobbyarbeit fiir den Pharmamulti Bayer
macht.

Wie Dr. Martin Hirte korrekt betont, wird in solchen Fallen geerntet, was
wahrend der Tatigkeit bet den Behoérden gesit wurde.?

Doch zuruck zum Kernthema.

Es ist ein Paradoxon an sich, wenn Medikamente, an die landlaufig die
Erwartung gestellt wird, dass diese ja eigentlich heilen sollen, stattdessen zur
dritthaufigsten Todesursache avancieren. Es ist aber zugleich ein
Armutszeugnis fir das gesamte Gesundheitssystem und die Politik, nicht nur
tatenlos dabei zuzusehen, sondern tiber Lobbyarbeit dieses
menschenfeindliche System sogar zu unterstiitzen. Das Schlagwort heil3t also
,,LLobbyismus*.

Die Abhingigkeitskette funktioniert dabei wie folgt: Big Pharma beeinflusst
Uber den Lobbyismus nach dem Prinzip von ,,Zuckerbrot und Peitsche® die
Politik, und die Politik beeinflusst bekanntlich ihrerseits das

28 ZDF Frontal 21 ,,Das Pharma Kartell, von 9.12.2008
2 Dr.Martin Hirte, ,,Jmpfen Pro&Contra — das Handbuch fiir die individuelle Impfentscheidung (August 2018) S. 26/27.




Gesundheitssystem. Das Gesundheitssystem, oder besser zutreffend das
,Krankheitssystem*, beeinflusst u. a. die Lehrinhalte der Arzte und
Therapeuten, die schlieB8lich nach Abschluss thres Medizinstudiums

unmittelbaren Einfluss auf das Wohlergehen des Patienten austben.

Samtliche staatlichen Beratungsorgane, aber auch Mainstream-Medien sind,
wie weiter oben beispielhaft dargestellt, in dieses Abhangigkeitsmodell mehr
oder weniger integriert. Gliicklicherweise gehen der Big Pharma gelegentlich
schon mal sehr brisante TV-Beitriage durch die Lappen, die diese
Machenschaften bezeugen, so beispielsweise in Form von Reportagen wie
/. DF — Frontal21: ,,Das Pharmakartel/l* oder von ARD: ,,Die Biittel der
Pharmaindustrie sowie ,,Die Einfliisterervom 10.09.2012 und ,, Tod anf Rezgept*
vom 10.03.2016, die Sie sich auf YouTube gern anschauen kénnen, bevor

diese der in der Tat spiirbar zunehmenden Zensur ebenfalls zum Opfer

fallen.

2.4. Der Lobbyismus und die ,,mafiésen Strukturen*

Zur kurzen Erklirung fur diejenigen, die sich mit dem Thema ,,L.obbyismus*
noch nicht niher auseinandergesetzt haben, handelt es sich bei Lobbyisten

um Vertreter der Industrie (so auch der Pharmaindustrie), die Zugang zum
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Bundestag und somit zu den einzelnen Abgeordneten haben und ihre eigenen

Interessen entsprechend vor Ort kundtun (ggf. durchsetzen!).

Wihrend die Liste 1974 noch 635 Eintrage beinhaltete, umfasst diese Stand
2019 778 Interessenvertreter,’’ angefangen mit der Bundesvereinigung Deutscher
Apotherkerverbinde (ABDA) bis zum Zweckverband Ostdentscher Banernverbande,
die in Berlin vor dem Bundestag und der Bundesregierung ihre Interessen

vertreten!

Diesen 778 Lobbyisten stehen lediglich 709 Bundestagsabgeordnete
gegenuber, mit die starkste Fraktion stellt dabei die Pharmaindustrie dar.
Durchschnittlich ,, &éinzmert“ sich also mehr als ein Lobbyist um jeden
einzelnen Bundestagsabgeordneten! Sie verfugen zumeist tiber Hausausweise
des Bundestags, was thnen den direkten Kontakt zu den Abgeordneten
verschafft, werden zu allen offiziellen Terminen eingeladen und besitzen das

Recht, zu allen Gesetzen, die ithre Branche betretfen, angehort zu werden.’!
Nicht weiter verwerflich, konnte man jetzt denken ...

Mal abgesehen von der Tatsache, dass im Gegensatz zu fritheren Zeiten, als
Berufsverbande ithre Vertreter als Lobbyisten aussandten, es sich heutzutage
um hauseigene Lobbyisten der Gro3konzerne selbst handelt — Political

Youngsters vom Schlage eines Philipp Résler oder Daniel Bahr, hautnah
umgeben von skrupellosen Businessmen, knallharten Profis im seidenen
Anzug und Kofferchen ... ein Schelm, der Béses dabet denkt..!

30 https:/ /www.abgeordnetenwatch.de/blog/2019-01-14/neue-hausausweisliste-diese-lobbyisten-koennen-jederzeit-den-bundestag.

31 Markus Grill, ,,Kranke Geschifte — Wie die Pharmaindustrie uns manipuliert® (August 2007) S. 45/46.
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Als der Staat klammheimlich fiir 200 Millionen Euro das
Gesundheitssystem an die Pharmaindustrie verkauft hat

“In Deutschland ist in der Regel die Bestechung von Politikern nicht verboten — das gibt es
sonst nur in Schurkenstaaten!” (ARD-Beitrag vom 10.09.12: | ,Die Einflisterer)

Mit tatkraftiger Unterstitzung der Politik waltet und verwaltet die Pharma-

Lobby in Deutschland nach Belieben — und zwar auf ihre ganz eigene Art!

Um dabei die GroB3enordnung thres Einflusses halbwegs einschitzen zu
koénnen, sollte man einen der grofiten Triumphe der Pharma-Lobby kennen:
den ,,200-Millionen-Euro-Ablass

Wie Markus Grill, der Investigativ-Redakteur, Sternredakteur und Autor des
Buches ,,Kranke Geschdfte — wie die Pharmaindustrie uns manipuliert**?, in seinem
Buch detailliert beschreibt, war 2001 seitens der damaligen
Bundesgesundheitsministerin Ulla Schmidt ein vierprozentiger Preisnachlass

fir patentgeschuitzte Medikamente zugunsten der Krankenkassen geplant.

Verheerend fiir die gesamte Pharmabranche nicht nur in Deutschland, denn

viele andere Lander orientieren sich an den deutschen Preisen!

Dieses Vorhaben hatte zur Folge, dass der US-Botschafter personlich beim
damaligen Bundeskanzler Gerhard Schroder ,,intervenierte®.

Das Rabattgesetz habe, so der Autor Grill) als langst beschlossene Sache
gegolten, aber als auch noch der ,,pharmafrenndliche Chet der
Industriegesellschaft Bau, Chemie, Energie, Hubertus Schmoldt, bet Schroder

32 https://www.amazon.de/Kranke-Geschifte-Wie-Pharmaindustrie-manipuliert/dp/3498025090/ ref=sr_1_fkmr0_1?.
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Einspruch erhob, habe der damalige Kanzler, so Grill, am 8.11.2001 zum

Pharmagipfel ins Kanzleramt eingeladen.

Zugegen gewesen seten neben der ehemaligen Gesundheitsministerin Ulla
Schmidt, dem damaligen Bundeskanzler Gerhard Schréder und dem
Wirtschaftssekretar Alfred Tacke selbstverstandlich auch drei wichtige

Personlichkeiten der Pharmaindustrie vom Verband Forschender
Arzneimittelhersteller (VEA):

Bernhard Scheuble von Merck, Patrick Schwarz-Schiitte von Schwarz

Pharma und Silvio Gabriel von Novartis.

Wie nicht anders zu erwarten, kam eine Einigung des Kanzleramts mit den

Pharmabossen zu deren Gunsten zustande.

— FUR EINEN ABLASS VON 200 Millionen Euro!33

Keine Entlastung fur die versicherten Beitragszahler!

Das Dilemma im eigenen Hause

Auf politischer Ebene entsteht durch diese wohlwollenden Zugestindnisse
allerdings logischer Weise ein Kostendilemma im eigenen Hause, und zwar
im Gesundheitsministerium selbst. Denn um die Gesundheitskosten im
Lande moglichst ertraglich zu halten, sind Gesundheitsminister wiederum mit
der Aufgabe betraut, die Kosten fir Arzneimittel zu senken, so auch Horst

Seehofer in seiner Amtszeit als Gesundheitsminister.

3 Markus Grill, ,,Kranke Geschifte — Wie die Pharmaindustrie uns manipuliert® (August 2007), S. 63.
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Dieser wollte die sogenannte Positivliste einfithren, wie sie in einigen

Nachbarlindern Gang und Gebe 1st.

Es handelt sich dabei um eine Liste, die Medikamente enthilt, bei denen das
Preis-Leistungs-Verhiltnis stimmt und andere Medikamente von
Verschreibung seitens der Arzte ausschlieBt. Eine solche Liste wird im
Normalfall von einem unabhingigen Gremium aus Arzten und

Wissenschaftlern in Zusammenwirken mit der Politik erstellt.

Viele Pharmaunternehmen wollten verstandlicherweise ithre eigenen

Medikamente auf dieser Liste sehen — den Druck hat auch Horst Seehofer

entsprechend zu spuren bekommen:
Original-Ton Horst Seehofer am 1.6.2006:

s kann nicht sein, dass eine Positiviiste danach bestellt wird, wer die stirkste Lobby
hat, sondern sie muss nach wissenschaftlich sauberen Kriterien gemacht werden, und dies
war in einer tiberschaubaren Zeit nicht moglich, und deshalb haben wir sie dann beerdigt

... Ubrigens jede Folgeregierung anch!*

Auf die Folgefrage der Reporterin:
Heifst das denn, dass die Lobby wirklich so stark war, die Pharma-1.obby gegen die

Politik, und Sie quasi dann da uriickziehen mussten?

antwortete Seehofer: ,,Ja, das ist so seit 30 Jabren, bis Zur Stunde, dass sinnvolle

strukturelle V erdanderung auch im Sinne von mebr soiale Marktwirtschaft im dentschen
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Gesundpeitswesen nicht maoglich sind wegen des Widerstandes der Lobbyverbande. 1ch
kann Lhnen nur beschreiben, dass es so ist und dass es so ablauft — und zwar sebr

wirksam. ‘34

Warum ist der Druck der Pharma-Lobby gegen die Positivliste so gro3? Mit
der Positivliste drohten der Pharmaindustrie Milliardenverluste, denn diese
lebt nicht zuletzt auch von kinstlich tberteuerten Duplikaten, den
sogenannten Me-Too-Priparaten, die sie als Innovation wiederholt unter

einem anderen Namen in den Markt drickt.

Wurden also einzelne Medikamente auf dem Index landen, wiirden auch
deren Duplikate ithnen folgen — Duplikate, die schon mal fiir den

hundertfachen Preis tiber den pharmazeutischen Tresen gehen!

Laut einer Reportage von ZDF Frontal21 |, Das Geschdft mit dem Krebs“vom
1.11.2011 wurde beispielsweise aus dem Krebsmedikament , Thalidomid “ein
weiteres Krebsmedikament mit dem Namen ,,Lenalidomid®. Es handele sich
um ein , neues’ Krebsmedikament mit kaum verindertem Wirkstoff — dafir

aber hundertfach hoherem Preis!

Wie Stern.de bereits vor Jahren berichtete,?> bringe die Pharmaindustrie
heute ohnehin kaum noch Medikamente auf den Markt, die eine echte
Verbesserung bedeuten, und viele angebliche Neuheiten seien Abwandlungen
bestehender Medikamente, sogenannte Scheininnovationen oder Me-Too-

Praparate (engl.: ,,ich auch®).

3 ZDF Frontal 21 ,,Das Pharma Kartell“, von 9.12.2008.

3 https://www.stern.de/wirtschaft/news/pharmaindustrie-vorsicht--pharma---wie-die-industrie-aerzte-manipuliert-und-patienten-tacuscht-3262192. html.
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Laut Stern verfiigten unter den 21 neuen Arzneimitteln, die 2005 auf den
Markt kamen, lediglich zehn tiber ein neues Wirkprinzip, das fur Patienten
auch eine therapeutische Verbesserung bedeutete. Die Verfasser des
,ZArznetverordnungsreports, eines Standardwerks mit den
Verordnungsdaten der Krankenkassen, gelangen nach der Analyse samtlicher
seit 1978 zugelassenen Wirkstoffe zu dem Ergebnis, dass nur knapp 28

Prozent ,,therapeutisch bedeutsame neue Wirkprinzipien* zeigen.

Und wer es wage, diese simple Wahrheit auszusprechen, wird mit Prozessen
uberzogen, so z. B. die Kassenarztliche Vereinigung (KV) Nordrhein. Diese
hat es namlich gewagt, 82 Praparate zu verotfentlichen, fir die es ebenso

wirksame, dafur aber gunstigere Alternativen gibt.

Dabei blieb es nicht nur bet Klagen von rund 21 Pharmaunternehmen gegen
die KV Nordrhein. Gleichzeitig versuchten Pharmabosse, KV-Chef
I.eonhard Hansen unter Druck zu setzen.

,,Bs ging der Industrie ums Prinzip®, vermutet Hansen, ,,die Liste musste
weg, well sie den Firmen ins Geschift hagelte.*

Hansen erinnert sich an die Besuche mehrerer Pharmageschaftsfithrer in
seinem Biiro in Diusseldorf. ,,Da fielen Satze wie: ,Wir machen Sie platt® oder
,Wir klagen Sie in Grund und Boden® oder ,Wir kénnen uns auf die Arzte
verlassen®.“%¢ (Eigene Anmerkung: Letzteres gibt wieder mal zu denken!)

Einen wichtigen Satz hat Stern.de dabei leider unterschlagen, dafir das ZDF
in seiner Frontal21-Reportage ,,Das Pharmakartell nicht. So war es laut
Leonhard Hansen ,,erschreckend, zu erleben, wie einzelne 1V orstinde dieser Firmen

wirklich jegliche Kontenance verloren haben und einem unverhoblen gedrobt haben und auch

3 https://www.stern.de/wirtschaft/news/pharmaindustrie-vorsicht--pharma---wie-die-industrie-aerzte-manipuliert-und-patienten-tacuscht-3262192. html.
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Mitarbeiter gesagt haben: ,Pass auf, dass nicht mal irgendwann ein Reifen vom Auto anf
der Autobahn fliegt’. *>7

Derartige Praktiken sind tbrigens vorwiegend in Deutschland an der
Tagesordnung, denn hierzulande konnen die Pharmaunternehmen die Preise
ohne Transparenz und ohne Kostenkontrolle frei festsetzen — die

Krankenkassen mussen zahlen!

Die Gier der Pharmabosse erreicht indessen unertragliche Hohen. So mochte
der Basler Pharmakonzern Novartis laut NZZ-Bericht vom 25.08.2019 fur
seine Gentherapie Zolgensma gegen die Erbkrankheit spinale Muskelatrophie
mehr als zwei Millionen Dollar!38

Die Krankenkassen werden es schon richten, zahlen werden wir Versicherten
es.

3. Schulmedizin als Todesursache Nr. 1?7

»In einer Welt der universellen Tduschung ist das Aussprechen von
Wahrheit ein revolutiondrer Akt. “(George Orwell)

All die erwihnten Machenschaften munden bereits in einer Entwicklung, die
fir uns Patienten immer gefahrlicher wird.

Was wire aber, wenn man weitere Aspekte des herrschenden medizinischen
Establishments analysiert und dessen einzelne, unerfreuliche Statistiken
aufaddiert, um das fest etablierte System, das sich erstens beschimender
Weise ganzlich an die Pharmaindustrie verkauft hat, sich zweitens arrogant

37 ZDF Frontal 21 ,,Das Pharma Kartell“, von 9.12.2008.

3 https://www.nzz.ch/wirtschaft/zolgensma-co-hochpreis-medikamente-zerstoeren-markt-vertrauen-1d.1503563.
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Uber die seit Jahrtausenden erfolgreich praktizierte Naturheilkunde erhebt
und diese abwertend zur ,,Alternativ-Medizin® degradiert, in ithren
Grundfesten zu erschuttern?

3.1. Arztefehler fordern allein in den USA 250.000 Tote
jahrlich

Um lediglich einige weitere todliche Aspekte der konventionellen Medizin
neben der Medikamenteneinnahme (die als Todesursache Nr. 3 bereits
durchgefallen ist) zu benennen, beanspruchte Arztepfusch zuvor, nimlich

2016, nach Hochrechnung der Arztefehler in den USA fiir sich alleine bereits

Platz 3 der haufigsten Todesursachen — und zwar mit ca. 250 000 Toten pro
Jahr.?

Wenn man aber die Opfer der Medikamenteneinnahme (aktuell Platz 3 der
hiufigsten Todesursachen) mit den Opfern des Arztepfuschs (2016 bereits
Todesursache Nr. 3) aufaddieren wirden, wiren wir damit in der Summe
nicht langst mindestens auf Platz 2 aller Todesursachen, die die Schulmedizin
verschuldet, vorgeriickt?

War‘s das ...?

Leider nicht, denn die Medikamenteneinnahme und der Arztepfusch stellen
nur die berithmte Eisbergspitze dar, wenn man den tibrigen enormen
Aktionsradius der konventionellen Medizin analysiert.

Und so begeht die sich als sehr fortschrittlich rihmende Schulmedizin einen
,auxpas® nach dem anderen.

Bohren wir dies aus Zeitgrinden lediglich ein wenig weiter auf, bevor wir im
Hauptteil des Buches zu den eigentlichen, den erfreulichen Inhalten des
Codex Humanus kommen ...

3 https:/ /www.aetzteblatt.de/nachrichten/66550/ US-Studie-Medizinische-Irrtuemer-dritthacufigste-Todesursache?.
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3.2. Rettet ein Paradoxon unzihlige Menschenleben?

Ein Paradoxon sondergleichen kénnte man als Kronung des Ganzen
bezeichnen, eine Kronung, die allerdings samtliche Alarmglocken schrillen
lasst. ..

Jahr fiir Jahr werden wir aufs Neue von der alljahrlichen Stretkwelle
uberflutet. Von der Bahn uber das Flugpersonal bis hin zu Post und
Kindergarten kaimpfen die Gewerkschaften um mehr Lohn und bessere
Arbeitsbedingungen — zum Verstandnis vieler, aber auch leider Gottes zum
Leidwesen zahlreicher Unbeteiligter.

SchlieBlich ist es ein Argernis, wenn man als Bahnreisender verspitet oder
erst gar nicht am Zielort ankommt, wenn man vergeblich auf ein wichtiges
Postpaket wartet oder aber sein Kind nicht in der Kita abgeben kann, um
entspannt zu seiner Arbeitsstelle zu fahren. Alles Dinge, die belastend sind,
jedoch allenfalls bedingt existenziell wichtig.

Doch was passiert eigentlich, wenn Arzte streiken und nicht zugegen sind,
wahrend wir auf deren Hilfe angewiesen sind? Ein Schreckensszenario,

wirde man meinen, richtig?

Die meisten zucken bei dieser Vorstellung regelrecht zusammen und glauben,

die Antwort ganz sicher zu kennen, die sie kaum auszusprechen wagen.
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»» Wenn ein Arzt hinter dem Sarg seines Patienten geht, so folgt
manchmal tatsdchlich die Ursache der Wirkung. (Robert Koch)

Paradoxer und nicht minder schockierender Weise fallt die Antwort komplett
entgegengesetzt aus zu der, die man eigentlich erwarten wurde. Das
renommierte Wochenmagazin ,,DIE ZET'T“1st namlich exakt dieser Frage

nachgegangen® und kommt zu einem erstaunlichen Ergebnis:
Es versterben weniger Patienten!
Und zwar viel weniger!

Konkrete Zahlen:

Wihrend in GroB3britannien 6.000 weniger Patienten in den
Krankenhausern und Klintken verstarben, als es dort einen viermonatigen
Arztestreit gab,

waren es in Brasilien 1978 gleich 14.000 weniger Tote,
in Belgien 1979 gab es 6.000 weniger Tote,

in Italien 1979 sogar 30.000 weniger Tote und 1986 wahrend des
zwetwoOchigen Stretks in einer Klinik, in der sonst taglich 43 Patienten

versterben, in den gesamten zwei Wochen keinen einzigen toten Patienten!

4 DIE ZEIT 49/94, S. 86.
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Arztestreiks Sterblichkeit und Todesrate
Ca 4 Monate GroBbritannien: Krankenhaus 6000 weniger Tote als vor einem Jahr

1978 Brasilien: 14.000 weniger Tote
1979 Belgien 6.000 weniger Tote
1979 Italien 30.000 weniger Tote
1980 Frankreich weniger Tote
1981 Schweden weniger Tote
1983 Israel 4 1/2 Monate weniger Tote
1986 Italien, 14 Tage Krankenhaus keine Toten gegeniiber sonst 43/ Tag
2000 Israel weniger Tote

Quelle: DIE ZEIT 49/94, 5.86

Die Griinde fur dieses bizarre und zugleich erschreckende Ergebnis konnen
selbstverstandlich vielfaltig sein, und es liegt einem wohlwollend zunachst
direkt auf der Zunge, spontan damit zu argumentieren, dass jede Operation
(die aber mit streikenden Arzten logischerweise nicht stattfindet) schlieBlich
ja auch ein gewisses Sterberisiko birgt.

Aber... stinden dem gegentiber niichtern betrachtet nicht all die Falle, die
verungliickt oder aber nach einen Herzinfarkt in der Klinik eingeliefert

wurden und dringend einen Arzt benotigten, wahrend dieser gerade gestreikt
hat?

Wie wire es also beispielsweise mit den folgenden Optionen:

e 70-80 % aller Patienten werden fehldiagnostiziert.



Schockierender Weise werden meht als 70—80 % aller Patienten in
Deutschland fehldiagnostiziert und folglich falsch behandelt — sie
versterben zumeist an den Folgen dieser Fehlbehandlung, wie

Autopsieberichte ans Tageslicht bringen konnten!4!

e 250.000 Tote jedes Jahr allein in den USA durch Fehlbehandlung! (siehe

Ausfihrung weiter oben)*

e [aut einer Studie der renommierten und hoch angesehenen

amerikanischen Harvard University kommen rund eine Million Menschen
in den USA Jahr fir Jahr aufgrund arztlicher Mal3nahmen zu Schaden,
was sich in 45.000 bis 98.000 Todesfallen widerspiegelt!+

e Der sogenannte Hospitalismus

So erkranken nach Aussage der mittlerweile leider verstorbenen Koryphie
Dr. Nieper sehr viele Patienten wihrend des Aufenthalts im Krankenhaus,

meist durch schwere Infekte der Atemwege.

Infolgedessen werden sie mit modernen Antibiotika ,jabgedeckt®, die enorm
kostentrachtig sind. Ursache des Hospitalismus sei eine zu geringe
physikalische Feldspannung in den mit Beton verschalten und mit

elektrischen Geriten vollgestopften Krankenhidusern. In den USA rechnet

# ' Werner Goller, ,,Was verschweigt die Schulmedizin?*, 2009.

42 https:/ /www.aerzteblatt.de/nachrichten/66550/US-Studie-Medizinische-Irrtuemer-dritthaeufigste-Todesursache?.




man mit mehr als 100.000 Toten durch Hospitalismus pro Jahr. In
Holzbaracken oder Billighauten gibt es praktisch keinen Hospitalismus.

Die Architekten sind bis heute ignorant in Sachen physikalische Bauhygiene.
Man kann versuchen, in den bestehenden Hausern durch Kunstgriffe ein

geeignetes Feld aufzubauen.*

Ein weiterer Grund konnte die intensive Verabreichung von
Medikamenten in den Kliniken sein. Zum besseren Verstindnis:

e In Deutschland sind im Jahr 2019 laut Statista.com tiber 103.266
verschiedene Medikamente auf dem Markt. 4>

e [.ediglich die Halfte set auf ithre Wirksamkeit gepruift.

e (60.000 sterben (wie bereits berichtet) jahrlich daran.#’

e Laut dem ofttiziellen Argneimittel-Report von 2006 landen 300.000
Menschen allein in Deutschland im Krankenhaus aufgrund von

Nebenwirkungen von Medikamenten.*®

e 2018 sollen allein 0,3 % aller Klinikpatienten wihrend der stationaren
Therapie an Medikamenten-Nebenwirkungen verstorben sein. Bei 20
Millionen Einweisungen sind dies die besagten 60.000, worauf der

4 http:/ /www.medizinfo.de/alternative/html/nieper.html.

4 https://de.statista.com/ statistik/daten/studie/ 513971 /umfrage/anzahl-zugelassener-arzneimittel-in-deutschland-nach-verschreibungs-abgabestatus /.
40 Frank Felte, ,,Spirulina — Die Wunderalge, 2002, S. 18.
47 https:/ /www.welt.de/gesundheit/article138568439/So-gefachtlich-sind-die-beliebtesten-Medikamente.html.

48 http:/ /www.merkur-online.de/leserbriefe/deutschland-spitzenreiter-chemischen-medikamenten-335493.html.
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Medizin-Kritiker Dr. Gerd Reuther (Selbstbezeichnung ,,Medizin-
Aufklirer®#) hinweist.

3.3. Die todliche Abwirtsspirale der schulmedizinischen

Medikation

Lehrer sind nicht u hinterfragen, Anwdlte sind Respektpersonen, selbst wenn sie sich
widersprechen, und Arzten ist unkritisch Folge zu leisten.

So bzw. so ahnlich lauteten Uber viele Generationen die Glaubenssatze der
Mutter und der Grofmutter, die gebetsmiihlenartig immer und immer wieder

den Kindern und den Enkeln eingetrichtert wurden.

Das Internet war noch nicht vorhanden, und mit ARD und ZDF gab es in
den 1960er-Jahren nur zwei TV-Programme plus die Tageszeitung, die der
Vater mit den frischen Brotchen heimbrachte. So war es nicht besonders
schwierig, eine Meinung beim Volk zu bilden, das in der Nachkriegszeit
ohnehin endlich nach Harmonie und friedlicher Fihrung von oben diirstete,
und dabet Glaubenssitze zu verfestigen, die die Wirtschaft ankurbelten.

Indem die Apotheker und die Arzte ihre eigene (Fach-)Sprache im
Sprechzimmer und der Apotheke etablierten, die im Stil ,,ich Sender — du
Empftanger® reine Monologe statt Patientengesprache bezweckten, und
indem die besagten Berufsgruppen anfingen, untereinander bei
Verschreibungen, Uberweisungen und Krankheitsbefunden mit einer
spezifischen ,,Sauklaue® zu kommunizieren, die nur di