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Schweinegrippe Die Seuchen-Erfinder

Eine neue Seuche beunruhigt 
derzeit unter dem Namen 
„Schweinegrippe“, „Mexika-
nische Schweinegrippe“ oder 
„Mexikanische Grippe“ die 
Menschheit und verbreitet 
über die Medien Angst und 
Schrecken. Doch wie real ist die 
behauptete Gefahr wirklich? 
Die Widersprüche in den offi-
ziellen Stellungnahmen der 
Weltgesundheitsbehörde WHO 
und der US-Seuchenbehörde
(CDC) könnten kaum größer 
sein. Lernen Sie nachfolgend 
die wichtigsten Argumente
dafür kennen, warum es diese 
angebliche neue und tödliche 
Seuche nur in den Köpfen der
Seuchenerfinder beim CDC und 
der WHO gibt.

Wissenschaftlicher Stand
seit 130 Jahren überholt

Das Hauptproblem scheint 
mir zu sein, dass sich so gut 
wie alle Gesundheitsbehörden 
weltweit auf einem wissen-
schaftlichen Stand befinden, 
der bereits seit ca. 130 Jahren 
überholt ist. Die damals bedeu- 
tendsten Vertreter der Infek-
tionshypothese, Louis Pasteur
und Robert Koch, gingen noch 
davon aus, dass das mensch- 
liche Blut steril ist. Die Bakte- 
rien, die man in Patientenpro-
ben unter den neuen und im-
mer besser werdenden Licht-
mikroskopen beobachten
konnte, kamen ihrer Ansicht 

nach ausschließlich in kranken 
Menschen vor und waren von 
außen, z.B. als „Luftkeime“, in 
diese Menschen eingedrungen.

Schon damals gab es unter den
Forschern gewichtige Stimmen
(z. B. Prof. Antoine Béchamp), 
die darauf hinwiesen, dass mit 
geeigneten Lichtmikroskopen 
bei sorgfältiger und ausdau-
ernder Beobachtung festge- 
stellt werden kann, dass Bak-
terien und Pilze ihre Form und 
Aktivität je nach Milieu verän-
dern. Und dass das Blut keines-
wegs steril ist, sondern sich so- 
wohl im gesunden wie kranken
Menschen jede Menge Mikro-
organismen aufhalten. Heute 
wissen wir, dass die Zahl der 

Die Seuchen-Erfinder
Von Hans U. P. Tolzin

Millionen-Metropole Mexico City: Hier soll sich das Schweinegrippe-Virus tödliche Ernte eingefahren haben. Doch nur bei 
einem Bruchteil der Grippeopfer konnte das Virus nachgewiesen werden.
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SchweinegrippeDie Seuchen-Erfinder

Bakterien in unserem Orga-
nismus die Zahl der Körper-
zellen um ein Vielfaches über-
trifft. (Nature Biotechnology,  
6. Okt. 2004).

Man könnte also durchaus 
behaupten, dass wir vorrangig 
nicht aus Zellen, sondern aus  
Bakterien bestehen. Ausgerech-
net, denn die gelten ja seit den 
Zeiten Pasteurs und Kochs als 
Todfeind des Menschen. Und 
dabei haben wir die wesent- 
lich kleineren Viren, mit deren 
Erforschung man erst vor ca.  
70 Jahren mit Hilfe des Elektro-
nenmikroskops begann, noch
gar nicht berücksichtigt.

Fatale Fixierung
auf Mikroben

Die Fixierung der Gesund-
heitsbehörden auf Mikroben 
hält bis heute an und ist in  
ihren Auswirkungen fatal: Bei  
den meisten Krankheitssympto-
men wird zuallererst eine In- 
fektionskrankheit vermutet 
und ein Erregertest durchgeführt.  
Verläuft dieser Test positiv, 
reicht dies in der Regel aus, um 
jede weitere Ursachensuche so- 
fort einzustellen. Dabei liegt es
in der Natur der Sache, dass 
diese Erregertests häufig posi- 
tiv reagieren. Nach solch einem  
„positiven Befund“ wird dann  
das einzige Heil in der Bekämp-
fung  der Mikroorganismen
mit Hilfe antibakterieller oder  
antiviraler Medikamente 
gesehen.

Das mag die Diagnosestel-
lung für den Arzt sehr verein- 
fachen und eine nicht versie- 

gende Inspiration für die  
Entwicklung neuer Medika-
mente (und Einnahmequellen) 
bei den Herstellern darstellen, 
aber den komplexen Zusam-
menhängen, die beim Men-
schen zu Gesundheit oder 
Krankheit führen, wird dies
natürlich nicht gerecht.

Sollten die Infektionskrank-
heiten, wie viele Ganzheits-
mediziner vermuten, in Wahr-
heit ein natürliches Geschehen 
sein, z. B. eine Reaktion des  
Körpers auf starke Stressfak-
toren, dann braucht es uns 

nicht zu wundern, wenn be- 
sagte Medikamente oft 
tatsächlich zu einem Rückgang 
der Symptome führen:

Aufgrund der Vergiftung, die
sie im Grunde darstellen, muss 
der Organismus natürlich seine 
Prioritätenliste sofort umstellen 
und das Infektionsgeschehen –  
zumindest vorläufig – zurück- 
fahren. Bedauerlicherweise 
läuft keine Medikamenten-
studie lange genug, um die 
langfristigen Folgen mit der nö- 
tigen Sicherheit dokumentieren  
zu können.

Hier irgendwo, vielleicht sogar in dieser mexikanischen Stadt, ist nach Ansicht der 
Experten vom CDC und der WHO ein Schweinegrippevirus auf einen Menschen 
übergesprungen, um seinen Siegeszug über den Planeten anzutreten.  
Doch diese Hypothese ist voller Widersprüche.
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HomöopathieArzneimittelbild Diphtherinum

Das Wesen 

Diphtherinum steckt fest in 
dem Leben, das unausweichlich 
seins geworden ist. Hätte er die 
Wahl gehabt? Hat man über-
haupt die Wahl? Wenn man 
das Leben anschaut, kann man 
von einer Wahl nicht sprechen. 
Schon ab der Geburt ist diese 
Mensch an das Elternhaus mit 
seinen festgelegten Bahnen ge-
bunden. Mit sechs Jahren muss-
te er in die Schule. Hat sich 
jemand darum gekümmert, 
herauszufinden, ob er über-
haupt schulreif ist? Hat man 
ihn für die Schule nach seinen 
individuellen Veranlagungen 
und Bedürfnissen vorbereitet? 
Wenn er jetzt nach seinem 
freien Willen handeln könnte, 
würde er es anders machen. 
Aber das kann er nicht. Alles 
ist schon geregelt. Um seine 
Identität nicht völlig aufgeben 
zu müssen, macht er also mit. 
Im Grunde ist er gezwungen, 
mitzumachen. Es ist ein hartes 
Leben. Von sich aus möchte er 
es nicht angehen. Um einen 
Hauch seiner Identität bewah-
ren zu können, geht er mit in 
der Hoffnung, dass er vielleicht, 
spätestens als Erwachsener, ein 
Stück Freiheit erlangen kann, 
dass er dann seinen freien Wil-
len nicht mehr von anderen 
bestimmen lassen muss. Die 
Welt, wie sie ist, kann und will 
den freien Willen des Einzelnen 
nicht berücksichtigen. Dafür 
müsste der Handlungsablauf 
viel flexibler sein, was einen 

viel größeren Zeitaufwand 
bedeuten würde. 

Innerer Dialog  
mit der Seele

Er macht immer die Außen- 
welt für seine Probleme ver-
antwortlich. Die eigene Innen-
schau empfindet er als unange-
nehm. 

Seele: „Wie weit kannst du 
dir vorstellen, den eigenen, 
festgelegten Handlungsablauf 
umzugestalten?“ 

„Iiiich?“ 
Seele: „So sehr sträubst du 

dich dagegen, weil du dir so 
etwas nicht vorstellen kannst.“ 

„Warum habe ich mich auf 
diese kontemplative Argumen-
tation mit der Seele eingelas-
sen? Wir argumentieren nicht? 
Wir schauen es an! Du hast es 
gut. Du musst ja nichts ma-
chen. Ich schufte hier in dieser 
hässlichen Welt und du hast 
nichts Tröstendes zu sagen. Nur 
Belehrungen. Du musst keine 
Innenschau halten. Niemand 
zwingt dich dazu. Eine schreck-
liche Angelegenheit – ich bin in 
die Pfanne gehauen worden. 
Was würde es bedeuten, den 
Schritt in die Freiheit zu tun?“ 

Seele: „Oh je – soweit sind 
wir mit dir gekommen. Der 
innere Druck müsste schon sehr 
stark sein. Aber Scherz beiseite. 
Hast Du mal darüber nachge-
dacht, warum dein Herz so 
unter Stress steht? Kommst du 
endlich mal zur Sache? Anders 

gesagt: Du musst menschlicher 
sein, dir den menschlichen 
Umgang angewöhnen. Re-
geln und festgelegte Bahnen 
müssen nun mal sein, sonst 
gibt es Chaos. Einfach auf den 
anderen eingehen. Dies würde 
kein Verlassen der festgeleg-
ten Bahnen bedeuten, wie du 
vielleicht befürchtest. Denn 
das ist für dich, Diphtherinum, 
undenkbar. Deine große Angst 
ist, dass du ganz neue Wege 
finden musst, was sehr selten 
vorkommt.“

Im Grunde kämpfst du hart-
näckig um dein gewohntes 
Leben und nicht darum, frei zu 
werden. Deshalb hast du stän-
dig hässliche Auseinanderset-
zungen, v.a. wenn der andere 
dein scheinbar freieres Lebens-
konzept nicht akzeptiert. 

Allgemeines

Diphtherinum hilft Men-
schen mit schwächerer Lebens-
kraft, oder wenn die Kräfte 
erschöpft sind. Bei solchen 
Menschen oder wenn diese Er-
schöpfung vorhanden ist, tritt 
eine akute Krankheit – wenn 
Diphtherinum das passende 
Mittel ist – mit einer derartigen 
Wucht bzw. Bösartigkeit auf. 
Wenn der Mensch anscheinend 
gut bei Kräften war, erkennt 
man seinen Mangel an Re-
serven sofort an den extrem 
schnell eintretenden und aus-
geprägten Erschöpfungszustän-
den, so bald sich die ersten Zei-

Arzneimittelbild Diphtherinum
Von Ravi Roy
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Homöopathie Leptospirose-Prophylaxe auf Kuba

Dies ist die Übersetzung des  
vorläufigen Berichtes über eine  
kubanische Studie zur homöo-
pathischen Prophylaxe gegen 
Leptospirose, in die nicht weni- 
ger als 2,4 Millionen Menschen 
einbezogen wurden – mit 
erstaunlichen Ergebnissen!

Homöopathie  
statt Impfung

„Das Finlay-Institut ist ein 
Zentrum zur Entwicklung und 
Herstellung von Impfstoffen; 
doch unsere WHO-zertifizierten 
Einrichtungen dienen auch 
allen Homöopathen und der 
homöopathischen Medizin. Das 
Finlay-Institut versteht sich als 
unterstützende Institution im  
Bereich der Erforschung, Her- 
stellung und Weiterentwicklung  
qualitativ hochwertiger homöo-
pathischer Produkte. Im Rah- 
men der Prävention von Infek-
tionskrankheiten haben wir 
uns auf die homöopathische 
Prophylaxe verlagert, die uns  
als geeignete Strategie für Ent- 
wicklungsländer zur Eindäm- 
mung von Infektionskrankheiten  
erscheint – also für jene Länder, 
die sie am allernötigsten ha-
ben. Somit erscheint uns die  
Weiterentwicklung und Evaluie- 
rung der Nosoden [aus Krank-
heitsprodukten hergestellte 
homöopathische Mittel] als 
der aussichtsreichste Weg, um 
konventionelle, auf Impfung  
basierende Strategien abzu-
lösen. Ähnlich wie bei groß 

angelegten Impfaktionen hat 
auch die breite prophylaktische 
Anwendung von Nosoden 
einen größeren Einfluß auf die  
Volksgesundheit als Einzelthera- 
pien. Zudem ist sie aufgrund 
der einfachen Verabreichung 
und ihrer Erschwinglichkeit 
für Entwicklungsländer sehr 
geeignet und nahezu die beste 
Lösung für Notsituationen wie  
Epidemien oder Naturkatastro-
phen. Die kubanischen Erfah- 
rungen mit der breiten Anwen-
dung von Nosoden bestätigen 
[die homöopathische Prophy- 
laxe] als eine viel versprechen-
de Methode, um epidemio- 
logisch gefährlichen Situati-
onen zu begegnen.

2,4 Mio. Kubaner geschützt

Im Oktober und November 
2007 wurden drei Provinzen im 
Osten Kubas von starken Re-
genfällen heimgesucht; die Fol-
ge waren großflächige Über-
schwemmungen und zahlreiche 
Schäden an sänitären wie auch 
an Gesundheitsseinrichtungen. 
Das Risiko von Leptospirose-In-
fektionen war beträchtlich, zu-
mal ca. 2 Millionen Menschen 
von potenziell kontaminiertem 
Wasser betroffen waren. 
In Anbetracht der Situation hat 
das Finlay-Institut eine Lepto-
spirose-Nosode C 200 aus vier 
kursierenden Bakterienstäm-
men unter Beachtung inter-
nationaler Qualitätsstandards 
hergestellt. Ein multidisziplinä-

res Team bereiste die betrof-
fene Region, um der breiten 
Bevölkerung die Nosode zu 
verabreichen. Durch Koordina-
tion mit den Einrichtungen des 
öffentlichen Gesundheitssys-
tems war es möglich, 2,4 Mil-
lionen Menschen zwei Gaben 
im Abstand von 7 – 9 Tagen zu 
geben (insgesamt also 4,8 Milli-
onen Dosen); dies entspricht  
95 % der Bevölkerung der  
Risikoprovinzen.

Keine Todesfälle mehr

Die epidemiologische Beob-
achtung in der Zeit nach der 
Prophylaxe zeigte eine drasti-
sche Abnahme der Morbidität 
[Anzahl der Neuerkrankun-
gen] nach zwei Wochen sowie 
eine Reduktion der Mortalität 

Sensationeller Erfolg bei 
Leptospirose-Prophylaxe auf Kuba

Typisches Straßenbild auf Kuba


