
„Hausgemachtes“ würzt den Ursachen-
Cocktail: Feinstaub und Klimawandel,
keimfreie Kinderstuben und Ambrosia –
und auch der Siegeszug der Nano-Techno-
logie mit seiner lawinenartigen Ausbrei-
tung der Nano-Teilchen wird seine „ein-
schlägige“ Wirkung nicht verfehlen, war-
nen Harald F. Krug und Mitarbeiter vom
Forschungszentrum Karlsruhe in „Technik-
folgenabschätzung“ Nr. 2, 13. Jahrgang, Ju-
ni 2004, 58–64. Die Segnungen der moder-
nen Industriegesellschaft sind für uns nicht
nur von Vorteil. „Das Imperium schlägt
zurück“ und trifft die Schwachstellen, dort
wo das System Mensch mit seiner Umwelt
in Kontakt tritt: An Haut und Schleimhäu-
ten wie Bronchial- und Verdauungstrakt.
Hier werden Kämpfe ausgetragen mit knall-
harten Bandagen. „Flexible Response“ lau-
tet die Antwort, einfach aber wirkungsvoll!

Schon Hildegard von Bingen wusste im
11. Jahrhundert, dass wir all das zurück-
kriegen, was wir unserer Umwelt antun.
Nach Paracelsus ist alles Gift, nur die Dosis
macht den Unterschied. Das gilt sogar für
Schmutz: Reize in Maßen sind erwünscht!
Wenn ein Kind in keimarmer Umgebung
aufwächst, wird seine Immunabwehr nicht
richtig trainiert, und damit entsteht die
Bereitschaft, auf Reize jeglicher Art zu ant-
worten. Dabei hat die allergische Reaktion

ursprünglich durchaus einen Sinn, näm-
lich den, Parasiten zu bekämpfen. In hygi-
enischen Lebensräumen, wo solche Krank-
heitserreger fehlen, greift das Immunsys-
tem ersatzweise andere Allergene an und
richtet sich gegen vermeintlich gefährliche
Fremdkörper. Blütenpollen, Exkremente
von Hausstaubmilben, Schimmelpilzspo-
ren und Bestandteile von Tierepithelien
sind die häufigsten Allergene, doch kann
grundsätzlich jede Substanz allergische Re-
aktionen hervorrufen. Auch der Mensch
bildet als Allergenträger keine Ausnahme.
Neben dem Milbenkot sind die menschli-
chen Hautschuppen das häufigste Aller-
gen im Hausstaub.

Manchmal wissen die Betroffenen selber
nicht, wovor sie sich in acht nehmen sol-
len. Die Reaktionen disponierter Patienten
könnten sogar Autoallergien gegen die ei-
genen Hautschuppen sein. Mit einer flexib-
len Therapie ist dies aber unerheblich, die
Lösung liegt uns quasi im Blut: So einfach
wie genial ist hier die Gegensensibilisie-
rung (Allergostop® I), eine modifizierte Ei-
genblutbehandlung anzuwenden. Der Vor-
teil dieser Therapieform ist, dass die aller-
gieauslösenden Substanzen nicht aufwen-
dig gesucht und spezifiziert werden müs-
sen. Wichtig ist lediglich, den richtigen
Zeitpunkt für die Blutabnahme zu erwi-
schen. Wenn die Symptome im Anschwel-
len sind, kann man von einem hohen An-
tikörpertiter ausgehen und sichert damit
den Therapieerfolg. In Untersuchungen ist
dies zu 80 Prozent der Fall bei Patienten,
die zuvor nach allen Regeln der schulme-
dizinischen Kunst als „austherapiert“ gal-
ten – eine ansehnliche Ansprechrate, last
but not least auch unter dem Aspekt der
Kosten-Nutzen-Rechnung.

Den Schub nutzen

Erkrankungen, die auf eine Fehlfunktion
des Immunsystems zurückzuführen sind,
wie Allergien, Asthma, Rheuma oder Neu-
rodermitis, treten meistens schubweise auf.
Den Schub gilt es zu nutzen. Während des
Akutgeschehens wird dem Patienten Blut
entnommen. Mit Hilfe von Natriumcitrat
wird es flüssig gehalten und an die Firma
vitOrgan, Brunnwiesenstr. 21, 73760 Ost-
fildern, eingesandt. Das Blut, angereichert
mit pathogenen Antikörpern, wird mit Hil-
fe des Serum-Aktivators chemisch modifi-
ziert und dadurch verfremdet. Die moleku-
laren Bestandteile, gegen die zuvor kaum
Immuntoleranz besteht, wie z.B. die variab-
len antideterminanten endterminalen Be-
zirke der Antikörper, erhalten dadurch im-
munogene Eigenschaften. Das modifizier-
te Eigenblut wird potenziert bis zur D12
und dem Patienten in ansteigender Kon-
zentration wieder injiziert.

Die allergiebedingten Antikörper, die mit-
tels Serum-Aktivator sterisch verändert
wurden, induzieren nach der Reinjektion
die Bildung von Antikörpern, die sich spe-
zifisch gegen die pathogenen Antikörper
richten. Diese werden dadurch inaktiviert
und die Neusynthese gehemmt – eine aller-
gische Reaktion wird somit verhindert. Der
Arzt und Wissenschaftler Karl Eugen Theu-
rer hat bereits Anfang der 50er Jahre darauf
hingewiesen, dass Antikörper auch als An-
tigen wirken können und die Bildung wei-
terer pathogener Antikörper dadurch ver-
hindert werden kann. Niels Jerne, der sich
ebenfalls mit diesen Rückkopplungsmecha-
nismen beschäftigte, erhielt im Jahre 1984
für seine „Jerne’sche Netzwerk-Theorie“ den
Nobelpreis für Medizin.

Erfahrungsheilkunde und Natur-
wissenschaft – kein Widerspruch!

Allergien und die daraus entstehenden
Krankheitsbilder sind ein weiträumiges Feld,

Aus heiterem Himmel: Alarm für Allergiker!

Der Blick in die berühmte Bilderbuch-Idylle kann uns zu Tränen
rühren, und das zur schönsten Jahreszeit…! Mittlerweile leidet
jeder Vierte unter Heuschnupfen, Tendenz steigend. Wer sich für
„immun“ hält, den kann es auch im hohen Alter noch ereilen.
Untersuchungen sprechen dafür, dass die Pollensaison sich ganzjäh-
rig ausdehnt und die „kleinen Monster“ immer aggressiver werden.
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dessen einzelne Aspekte gründlich und für
sich unter die Lupe genommen und indivi-
duell behandelt werden müssen. Über das
Immunsystem gibt es von Tag zu Tag neue
Erkenntnisse, die immer wieder die zell-
biologische Wirkungsweise und die An-
wendung der Allergostop®-Behandlung be-
stätigen. Naturheilkundliches Denken und
naturwissenschaftliche Methoden müssen
sich also keineswegs ausschließen, im Ge-
genteil, in der Naturheilkunde verankert,
ergänzen und erweitern diese Therapiefor-
men das schulmedizinische Behandlungs-
spektrum.

Auf „Nummer sicher“ mit mehr-
gleisiger Behandlungsstrategie

Eine naturheilkundlich orientierte Thera-
pie betont den systemischen Charakter von
Erkrankungen, um den Heilungsprozess
auf allen Ebenen zu beeinflussen. Allergi-
en spielen sich bei den meisten Patienten
zunächst an ihrem „bevorzugten“ Organ-
system ab. Dieses gilt es mit biomolekula-
ren Faktoren umzustimmen. Man geht da-
bei von der Vorstellung aus, dass den be-
troffenen Organen Substanzen fehlen, die
sie vor dem Angriff der Allergene schützen
können. Führt man diese von außen zu,
unterstützt man die allergieempfindliche
Zelle im Sinne einer „Hilfe zur Selbsthil-
fe“. Diese zunächst spekulativen Gedan-

folgreich angewandt. Dies lässt sich auf die
Induktion der körpereigenen Interferonsyn-
these zurückführen.

„Je früher, desto besser“ – das gilt sowohl
für die Umstimmung der Zellsysteme und
Organe wie auch für die Entwicklung von
Allergien. Wird ein Heuschnupfen nicht
rechtzeitig behandelt, kann sich daraus
nach einem Etagenwechsel schließlich ein
Asthma bronchiale entwickeln. Die Patien-
ten plagt die Luftnot, teilweise schon ohne
große körperliche Belastung. Das Besonde-
re ist, dass sich die Krankheit hier auf die
Bronchien beziehungsweise die Bronchio-
len auswirkt. Durch den Spasmus dieser
Strukturen kommt es dann zu der gefürch-
teten Atemnot. Man hat das Gefühl, zu
ersticken.

Schleimhautfunktion mit
„Domino-Effekt“

Holger Gehm, Arzt für Naturheilkunde aus
Leihgestern, weiß damit umzugehen. Sei-
ne positiven Ergebnisse aus jahrzehntelan-
ger Therapieerfahrung sprechen für sich.
Er berichtet: „Luftnot, auch in Ruhe, war
das Leitsymptom, mit dem der 39jährige
U.F. am 29. April meine Praxis betrat. Da-
neben war ein Heuschnupfen (Pollinosis)
schon seit einigen Jahren bekannt. Zusätz-
lich quälten ihn Kopfschmerzen, auch sein
Geruchs- sowie der Geschmackssinn hat-

ten sich erheblich ver-
mindert. Die Beschwer-
den waren so stark,
dass Herr U.F. arbeits-
unfähig geworden war.
Diesen Zustand wollte
er nicht mehr länger er-
tragen, da er sich auf
zu viele Lebensberei-
che auswirkte.“

Das kommt nicht von ungefähr. Ist die
Nase dicht, entfallen wichtige physiologi-
sche Funktionen wie etwa mechanische Ab-
wehrmechanismen durch das mukoziliäre
Transportsystem. Die Schleimhaut mit Flim-
merhärchen reinigt den Atemtrakt von grö-
beren Partikeln, aber auch Mediatoren wie
Interferone werden hier gebildet sowie Pro-
teasen und Lysozym, des Weiteren immu-
nologisch aktive Zellen wie neutrophile
Granulozyten, Monozyten, Makrophagen
und natürliche Killerzellen, außerdem spe-
zifische Immunglobuline. Zu ihren Aufga-
ben gehört auch das Anfeuchten und Er-
wärmen der Atemluft, daher geraten Ge-

ruchssinn und unmittelbar damit der Ge-
schmackssinn in Mitleidenschaft. Man
verliert den Appetit, denn offenbar reichen
die fünf Grundrichtungen der Zungenknos-
pen (süß, sauer, bitter, salzig, umami) nicht
aus für ein abgerundetes Sinneserlebnis.
Es fehlt ferner der Druckausgleich beim
Atmen sowie der Resonanzraum fürs Spre-
chen oder Singen, Kopfschmerzen sind vor-
programmiert. All das beeinträchtigt die
Lebensqualität erheblich.

Das Elektroneuralsomatogramm vom sel-
bigen Tage zeigte die Belastung:

Multimodale Behandlung – mit
durchschlagendem Erfolg

Die gemessenen Schwachstellen zeigen die
zu behandelnden Organsysteme an. Zur
Unterstützung der Nasenschleimhaut dient
Mucosa nasalis, für die Bronchien Pulmo,
für die Schleimhäute Mucosae miscae, die
Hautfunktion kann mit Cutis unterstützt
werden. Steroide ziehen, über lange Zeit
verabreicht, unerwünschte Wirkungen wie
Hautatrophie oder Vollmondgesicht nach
sich. Für Patienten, bei denen diese aus-
schleichend verabreicht werden sollen,
kann der Nebenniere mit Glandula supra-
renalis zur körpereigenen Cortisolindukti-
on verholfen werden. „Eingesetzt wurden
von mir die Kombinationspräparate NeyN-
ormin Nr. 65 und NeyDesib Nr. 78. Außer-
dem führte ich die Gegensensibilisierung
(Allergostop I) durch.

Dieser Fall ist kein Extrembeispiel, doch
nach nur fünf Behandlungen konnte Herr
U.F. wieder besser riechen und auch schme-
cken. Nach zehn Behandlungen hatte er
mittlerweile seine Arbeit wieder aufgenom-

Ergebnisse der Behandlung mit Allergostop® I nach Prof. F. Heiss*:
Patienten

Diagnose Gesamt Erfolgreich kein Erfolg

Heuschnupfen: 1319 1224 95

Asthma bronchiale: 593 491 102

Allergosen der Haut: 783 681 102

Andere Allergosen: 382 183 199

(Nahrungsmittel- und Kontaktallergien)

ken von Theurer haben sich in der Praxis
bewährt. Man verabreicht dem Patienten
winzige Dosen der entsprechenden Dilu-
tionen und nimmt dadurch Einfluss auf
die Biosynthese der Zelle. Dies hat mit dem
eigentlichen allergischen Geschehen, der
Freisetzung von Histamin aus den antikör-
perbeladenen Mastzellen auf Antigenkon-
takt, nichts zu tun. Die biomolekulare The-
rapie ist jedoch eine sinnvolle Ergänzung
zur modifizierten Eigenblutbehandlung.
Vielfach bewährt hat sich etwa die Kombi-
nation aus juvenilen und fötalen Thymus-
Faktoren bei atopischer Dermatitis, sie wird
in vielen Praxen und Krankenhäusern er-



men. Auch konnte er wieder die ersten
Runden mit dem Fahrrad drehen, ohne vor
Luftnot fast vom Rad zu fallen. Das gebes-
serte Elektroneuralsomatogramm sehen Sie
nachfolgend:

Nach zehn weiteren Behandlungen konn-
te Herr U.F. wieder ohne Luftnot Rasen mä-
hen, sonst war ihm nach nur wenigen Mi-
nuten der Hals wie zugeschnürt. Seiner
Arbeit konnte er wieder ohne Luftnot nach-
gehen. Er fühlte sich auch subjektiv wohl.
Das Elektroneuralsomatogramm zeigt die
inzwischen eingetretene Verbesserung ein-
drucksvoll: Somit konnte auch dieser Be-
handlungsfall erfolgreich abgeschlossen
werden.“

„Früh übt sich“ – Allergie bei
Kindern

Machen Allergien aggressiv?
Nicht immer sind allergische Symptome
so eindeutig erkennbar wie im vorliegen-
den Fall. Manche führen ihr „Dasein under-
cover“. Die in den Nervenumhüllungen
(Schwann´sche Scheide) befindlichen Mast-
zellen können auf Allergene reagieren, spe-
zifische Hormone freigeben und so zu Ver-
haltensstörungen führen. Amerikanische
Kinderärzte wiesen maskierte Allergien bei
hyperaktiven und aggressiven Kindern nach.
Anstatt Psychopharmaka wie Ritalin oder
andere Beruhigungsmittel zu verabreichen,
identifizierten sie die Allergene durch Test-
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verfahren und Suchdiäten und führten eine
Allergiebehandlung durch. Und siehe da,
in den meisten Fällen besserten sich die
Symptome rasch bis - hin zur vollständi-
gen Remission. In den Fällen, wo die Aller-
gene nicht zu identifizieren sind, ist die
Behandlung mit Allergostop® I empfeh-
lenswert, sie hat sich auch bei Nahrungs-
mittelallergien bestens bewährt.

mit den Peak-Flowmeter frühzeitig über-
prüfen, vor allem bei Kindern, die sich oft
in ihrer Lungenleistung überschätzen.
• Es gibt keinen Grund, asthmakranke Kin-
der vom Sportunterricht zu befreien – im
Gegenteil! Sport, vor allem Bewegung an
der frischen Luft, ist für die Entwicklung
der Atmungsorgane wichtig, die umliegen-
de Muskulatur wird gestärkt, der Sekret-
transport in den Atemwegen gefördert.
• Dreck ist gesund: Urlaub auf dem Bauern-
hof ist besonders empfehlenswert, nicht
zuletzt wegen des hervorragenden Trai-
ningseffekts fürs Immunsystem der klei-
nen Patienten. So lässt sich verhindern,
dass aus einem blitzsauberen Hänschen
unvermeidlich ein allergischer Hans wird.
• Impfung gegen Asthma: In Belägen von
sanitären Einrichtungen tummeln sich
Bakterien der Gattung Mycobacterium vac-
cae, die sich von Faulschlamm ernähren.
Forscher gehen inzwischen so weit, diese

Gut zu wissen:
• Verdachtsmomente ernstnehmen: Erste
Vermutungen des Patienten können ein
wichtiger Hinweis sein. Klingen die Be-
schwerden bei Ortsveränderungen, etwa
im Urlaub, ab, fällt der Verdacht auf lokale
Allergene. Eine berufliche oder häusliche
Exposition liegt nahe – oder eben auch
Heuschnupfen…

• Ständiges Räuspern bei Kindern: Dies
kann Frühsymptom eines Asthma bron-
chiale sein. Die Lungenfunktion lässt sich

Bakterien abzutöten und sie dann Asthma-
tikern unter die Haut zu spritzen.

• Würmer sind Geschmackssache: Der
Hakenwurm Necator americanus wirkt mo-
dulierend aufs Immunsystem: Bei Allergi-
kern, die Wurmeier geschluckt haben, wer-
den weniger weiße Blutkörperchen gebil-
det und damit eine überschießende Immun-
antwort verhindert (New Scientist 2005;
187: No. 2516,18).

• Allergie-Prävention beginnt im Mutter-
leib mit Nikotinkarenz und bei allergisch
prädisponierten Frauen mit der Einnahme
von Milchsäurebakterien (Lactobacillus rha-
mnosus). Diese werden von der Mutter bis
sechs Monate nach der Geburt, also nach
der Stillzeit, weiter eingenommen. In einer
Studie des Kinderarztes Marko Kalliomä-
ki, Universität Tuku in Finnland, konnte
das Allergierisiko für die Kinder dadurch
um die Hälfte gesenkt werden.
*Heiss F.: Allergiebehandlung mit der Gegensensibi-
lisierung, Erfahrungsheilkunde, Band 40, Heft 8 (1991)
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