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VERTIGO. UNTERSUCHT UND BEHANDELT UBER DIE
ENERGETISCHE MEDIZIN

Vertigo. Examined and treated via energetic Medicine

Zusammenfassung

Es geht in diesem Artikel um das funktionelle bioche-
mische Verstindnis des Schwindels. Die energetische
Medizin, basierend auf der Methodik der Aurikulome-
dizin und der Akupunktur, ist fihig, in diese verborge-
nen Vorginge einzudringen und sie auch zu therapie-
ren. Meine Patienten beschreiben mir, dass sie von den
Spezialisten meistens eine Behandlung mit Betahistidin,
Manovern und Physiotherapie erhielten — alles oft er-
folglos.

Wir gehen auch kurz auf die embryologische Entwick-
lung des Ohres ein und betonen, dass auch dort — wie
in unserem ganzen Leben — die Energien eingreifen.
In der Embryologie sind es die Meridiane, welche wie
ein durchgehendes Raster die Entwicklung der Zellen
und Gewebe steuern. Fiir das Verstindnis der energe-
tischen Beeinflussung der embryonalen Entwicklung
verweisen wir auf unsere beiden Artikel, die zur Emb-
ryologie in der ZAA erschienen sind [2,3].

Schliisselwdrter

Vertigo. Physiopathologie des Schwindels, embryolo-
gische Entwicklung des Ohres und Auges, 3 Phasen
nach Nogier, Nucleus vestibularis, kausale Therapie des
Schwindels

Summary

This article is about the functional biochemical under-
standing of vertigo. Energetic medicine, based on the
methodology of auriculomedicine and acupuncture, is
able to penetrate these hidden processes and also treat
them. My patients describe to me that the specialists
usually gave them treatment with betahistidine, maneu-
vers and physiotherapy — all of which were often un-
successful.

We also briefly discuss the embryological development
of the ear and emphasize that the energies intervene
there too - as in our entire lives. In embryology, it is
the meridians that control the development of cells and
tissue like a continuous grid. For an understanding of
the energetic influence on embryonic development, we
refer to our two articles on embryology that appeared
in the journal ZAA [2,3].

Keywords
vertigo, physiopathology of vertigo, embryological de-
velopment of the ear and eye, 3 phases according to

Nogier, vestibular nucleus, causal therapy for dizziness
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1. Embryologische Entwicklung des Ohres und
des Auges, organisch und energetisch

1.1 Embryologische Ohrentwicklung
Wir beschreiben die Embryologische Entwicklung des
Obhres und des Auges nach [1] (Abb. 1).!

22.-28. Tag

Am 22. Tag bildet sich im Ektoderm? die Anlage des
hiutigen Labyrinths in Form einer Verdickung auf dem
embryonalen Kopf tiber dem dorsolateralen Rhomben-
zephalon.

Anlage des hautigen Labyrinths induziert durch Dumai und
Gallenblase.

Es handelt sich hier um die Tatsache, wie wir sie in [2]
und [3] beschrieben haben. ,,Wir finden, dass zur Ent-
wicklung des Embryos die Genhierarchie mit den Kont-
rollgenen [1] oder Transkriptionsfaktoren — wie sie zum
Beispiel die Herzanlage produziert, um die Leberentwick-
lung zu induzieren — allein nicht gentigt. Es braucht dazu
ein — fur die wissenschaftliche Medizin nicht greifbares
— energetisches Raster und einen energetischen Impuls,
damit sich die Organe entwickeln, auch von der Phylo-
genese zur menschlichen Ontogenese.*

Diese Verdickung, Ohrplakode® genannt, senkt sich in
das darunterliegende Mesoderm ein, unmittelbar anliegend
an das Rhombenzephalon.

Niere und Yingiaomai induzieren die Einstiilpung der Ek-
todermplakode ins Mesoderm.

Diese Platte formt sich zu einem Blischen.

Nieren und Yangweimai induzieren die Entwicklung des La-
byrinthbldschens.

Das Blaschen wird bald in der Schidelbasis in die knor-
pelige Labyrinthkapsel eingeschlossen.

Aus dem Ohrblischen entwickeln sich Nervenzellen,
die zur Bildung des Ganglion vestibulare fithren. Seine
Fortsitze nehmen Verbindung auf mit den Sinneszellen
des Vestibularorganes wie auch mit dem Vestibulariskern

im Rautenhirn.

Fiir die Beschreibung der organischen embryologischen Entwicklung
des Ohres stiitzen wir uns auf die schulmedizinischen wissenschaftli-
chen Erkenntnisse der Embryologie, entnommen vor allem dem
hervorragenden Buch von Rohen — Liitjen-Drecoll: ,,Funktionelle
Embryologie. Die Entwicklung der Funktionssysteme des menschli-
chen Organismus® [1], aus Beitrigen von Wikipedia und anderen
Beitrigen aus dem Internet, wie Flexicon.

Aus Ektoderm entsteht: das ZNS, das periphere NS, Anteile der
Sinnesorgane, die Haut, die Paraganglien. Blau in meinen Bildern.

o

Plakoden sind plattenartige Verdickungen des oberflichlichen
Ektoderms im Bereich des embryonalen Kopfes. Aus ihnen bilden sich
die Ohrblischen, die Linse, das Riechepithel und einige Kopfganglien.
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Abb. 1: Embryologische Entwicklung von Ohr und Auge:

Ohirplakode

Labyrinth- oder Ohrblischen, anliegend an das Rhombenzephalon
Ohrblaschen im Chondrocranium, der knorpeligen Schédelbasis
Vestibularganglion

Vestibulariskerne am Boden der Rautengrube, spiter Medulla
oblongata

Rautenhirn

Sk o=

Vorderhirn, spiter Mittelhirn
Sulcus opticus
Augenblischen

= =0 %N

0. Linsenplakode
1. Stiel zwischen Augenblischen und Zwischenhirn, der spdtere
Nervus opticus

Dumai und Niere geben den energetischen Antrieb zur Ent-
wicklung der Ohrganglien.

TCM: Das Ohr entwickelt sich aus Ektoderm, wie auch
das Hirn. In seiner Entwicklung liegt es sehr nahe am
Hirn. Durch diesen engen Kontakt kann man annehmen
und die TCM-Ansicht unterstiitzen, dass das Ohr tiber
das Hirn als Wunderorgan der Nieren [3] selbst auch un-
ter energetischem Niereneinfluss steht.

1.2 Embryologische Augenentwicklung
Schon sehr frith, am 25.-26. Tag, stiilpt sich aus dem
Vorderhirn (Prosencephalon), dem spiteren Zwischenhirn,
der Sulcus opticus aus, der sich nach vorne schiebt und
zum Augenblischen entwickelt.

Niere und Yinweimai geben den Impuls zur Entwicklung des
Sulcus opticus aus dem Vorderhirn.

Entwicklung aus dem Sulcus opticus zum Augenbldschen tiber
den energetischen Einfluss von Dumai und Leber.

Das Augenblischen stiilpt sich ein zum Augenbecher,
es entsteht die Retina.
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Einstiilpung des Augenblischens durch Yingiaomai und Leber.

Das Augenblischen bleibt mit seinem Stiel mit dem
Zwischenhirn in Verbindung, der Stiel wird zum Opti-
cusnerv.

Entwicklung des N. opticus aus dem Augenblischenstiel un-
ter dem Einfluss von Yinweimai und Perikard.

Das Augenblischen induziert aus der oberflachlichen
epithelialen Linsenplakode die Linse.

Induktion der Linsenplakode durch das Augenbldschen durch
Dumai und Blase.

Die Linse senkt sich in den Augenbecher (punktierte
Linie).

Die Linse senkt sich in den Augenbecher durch den Einfluss
Yinweimai und Gallenblase.

TCM: Ich kann in der embryonalen organischen Ent-
wicklung des Auges keinen Bezug zur Leber finden, wohl
aber zum Hirn und damit zur Niere. Allerdings spielt
der Lebermeridian einen entscheidenden energetischen
Impuls in der Entwicklung des Augenblaschens und des-
sen Einstlilpung. Damit ist die in der TCM verankerte
Beziehung zwischen Leber und Auge energetisch-
embryologisch erklirbar.

2. Pathologie

Uber meine klinische Erfahrung bin ich iiberzeugt,
dass der Schwindel hiufig durch eine Verinderung im
Nucleus vestibularis ausgelost wird. Der Nucleus vestibu-
laris kann die aus der Peripherie (andere Hirnareale, Au-
gen, Ohren oder Stammhirn) eintreffenden Signale nicht
verarbeiten und reagiert mit Schwindel. Die Redundanz
fehlt. Die Schwere der Erkrankung hingt von der Schwe-

re der Verinderung im Nucleus vestibularis ab.

Steinchen und Otolithen

Es konnen sich in der Ampulle winzige Ablagerungen,
Steinchen bilden. Deren Ursache ist nicht bekannt. Sie
kénnen sich spontan wieder auflésen.

Es wird auch beschrieben, dass sich Otolithen aus der
Membran im Sacculus und Utriculus 16sen kénnen und
in die Bogenginge gelangen.

Dies soll im Alter oder durch ein Kopftrauma geschehen.
Mir scheint diese Pathogenese des Loslosens von Otoliten
nicht glaubenswert, denn das Innenohr ist maximal ge-
schiitzt. Ich habe mit einem 65-jihrigen Patienten gespro-
chen, der einen Sturz aus 19 m Hohe auf Betonboden
auf seine linke Seite tiberlebt hat. Er wurde tiber 50-mal
operiert, hat einen gelihmten linken Arm, ist gehorlos
rechts, klagt aber nicht tiber Schwindel. Wenn sich nicht

bei ihm Otolithen gelost haben, bei wem denn sonst?

Ich glaube auch nicht, dass Steinchen in der Cupula
oder verirrte Otolithen, auBer in vielleicht vereinzelten
Fillen, Schwindel auslosen. Thre Schwerkraft oder ihre
Menge um die Hirchen zu bewegen ist schlicht ungenti-

gend.

Therapie der Schulmedizin
Aus diesem Grunde ist auch eine Therapie mit Manévern,
wie das von Epley oder Sermont, nicht zielfihrend. Die
Schweizerische Arztezeitung hat eine Zusammenfassung
des Artikels Front. Neurol. 2021, doi.org/10.3389/
fneur.2021.652573 veroffentlicht, indem sie schreibt: ,, We-
gen der hohen Rezidivrate nach dem ersten arztlichen
Manoéver ist das Selbstmandver zu Hause unerlisslich.
Betahistidin ist ein Antihistaminicum, das bei allen
Patienten, die mich wegen Schwindel aufsuchen, von
(Fach-)Arzten verschrieben wird, zum Teil in massiven Do-
sen, wie 6x24 mg. Meistens ohne Erfolg. Der Wirkungs-
nachweis von Betahistidin bei diesen Krankheiten wurde

bislang durch eine kontrollierte Studie nicht erbracht.

3. Diagnose und Therapie des Schwindels
Wir machen Diagnose und Therapie tiber die energetische

Medizin und benutzen dazu die Aurikulomedizin.

3.1. Diagnose
‘Wir wenden die Aurikulomedizin gemil3 dem klassischen
Vorgehen nach Nogier-Bahr an. Wir bedienen uns aller-
dings vor allem der Polfilter und des 3 Volt Himmerchens.
Das Bestimmen der gefundenen Punkte erfolgt mit be-
schriebenen Zetteln, wie in [2] gezeigt oder mit Nosoden.
Fir das Auffinden der Punkte, die nicht im ,,Taschenatlas
der Ohrpunkte von Beate Strittmatter erwihnt sind, ver-
weise ich auf die Ohrkarten, die in meiner Homepage auf-
gelistet sind [4]. Sie haben sich im Verlauf von vielen Jahren
Praxis herauskristallisiert und bewihrt. Beim Schwindel
reagiert immer der von Sandra Waldis gefundene Reso-
nanzpunkt des Nucleus vestibularis dorsal oder dorso-volar
tiber dem Metacarpale I und sein korrespondierender Punkt
im Bereich der Hirnnervenkerne der Medulla oblongata.
Die schlechte Funktion des Nucleus vestibularis ist bei
der groBen Mehrheit der Patienten flir den Schwindel
verantwortlich. Wenn der Schwindel allerdings gering ist
und unkontrollierte Bewegungen oder eine Fallneigung
die Symptomatik beherrscht, erscheint im Ohr und auf
der Hand der Nucleus olivaris, gelegentlich zusammen
mit dem Nucleus ruber. Diese beiden kontrollieren und
koordinieren die Bewegungen und geben ein Feedback

an das Kleinhirn.

ZAA 02-2024
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In Phase 2

Nucleus cochlearis

In Phase 3
‘Ill

Nucleus cochlearis

In Phase 1

Nucleus olivaris —\

{Nucleus cochlearis |
A ¥
o—Nucleus vestibularis |

Abb. 2 und 3: Resonanzpunkt des Nucleus vestibularis im Ohr und an der Hand

Wie immer darf man sich nicht nur auf die Sympto-
matik konzentrieren, sondern auf die gesamte Energetik.
Am Ende der Behandlung muss das Polfeld gerade sein
und eine Ausdehnung von etwa 30 cm aufweisen.

‘Wir versuchen den Grund fiir die pathologische Funk-
tion des Nucleus vestibularis (oder olivaris) zu finden.
Daraus ergibt sich auch die Therapie: Nicht immer finden
wir allerdings den Grund (Abb. 2 u. 3).

Ich habe die Punkte am Ohr als Ectoderm in den
Phasen 1, 2 und 3 nach Nogier ecingezeichnet mit der
gelb-orangen Farbe, wie Nogier sie flir das Ectoderm
angegeben hat. Wenn Sie das Ohr absuchen nach einem
pathologischen Nucleus vestibularis zum Beispiel, konnen
Sie ihn an Stellen finden, die prima vista keinen Sinn
machen. Die Phasen 2 und 3 wirken unterstiitzend. Nach
Nogier betrifft die Phase 1 Gewebe, Organe und meta-
bolische basale Funktionen. Phase 2 bringt die chronischen
Aspekte ein und das default mode network (DMN)*. Pha-
se 3 ist die Phase der Energetik.

Uber dem Nucleus vestibularis suchen wir im
Besonderen:
» Toxin? Das gefundene Toxin geben wir gemil Testung

in homdoopathischer Dosierung (Copen. Remedy-

Das DMN umfasst in einem Netzwerk zerebrale Grundfunktionen die
aktiviert sind, wenn das Gehirn nicht konzentriert kognitiv titig ist.
DMN garantiert Hintergrundaktivititen im Ruhezustand. Zu diesem
Netzwerk gehoéren: Gyrus angularis, Cortex praefrontalis, Cingulum
posterius, Praecuneus.
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master. Homdoexpert), oder als Invert-globuli, dazu
auch ausleitende Medikamente. Das Polfeld ist im-
mer der Indikator, es muss gerade, korperparallel
schwingen.

* Nahrungsmittelintoleranz? Wenn ja, muss sich der Pa-
tient an die angegebene Didt halten. Wir testen mit
dem Polfilter, wie initial von Beate Strittmatter be-
schrieben.

* Energieblockierung? Negatives Qi? Wir suchen Blii-
tenessenzen.

* Mangelzustinde wie Mineralmangel, Eisenmangel,
Blutmangel?

* Energieschwiche? Wichtig — wie immer - die Behand-
lung des gesamten Zustandes.

* Posttraumatisches Belastungssyndrom, psychisch? Wir

suchen Bliitenessenzen.

Und andere Griinde. Sie dienen alle zum energetischen
Ausgleich. Das ist die Voraussetzung, dass die folgende
Therapie wirkt.

3.2. Therapie mit Farbe oder Nadeln iiber folgen-

den Punkten am Korper

* Nucleus vestibularis dorso-volar tiber dem Metacarpa-
le I. Wir stimulieren thn mit der gleichen Farbe wie die
Subzyklen.

* Subzyklen [5]. Wir wihlen sie aus nach der Klinik und
bestitigen sie mit Polfilter, RAC und Ausdehnung der

Aura.
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Im Fall der Vertigo ist das Hirn betroffen, also die Nie-
renenergie. Hiufig — nicht immer — ist der dazugehorige
Subzyklus Shaoyin, erginzt durch Taiyang, Yangming oder
Shaoyang.

* Nucleus olivaris oder ruber. Nach dem Abklingen des

Schwindels bleibt selten eine extrapyramidale Gangun-

sicherheit zurlick. Wir behandeln sie in gleicher Art

tiber den Nucleus olivaris und den Nucleus ruber.

3.3. Nebenwirkungen

Nur bei einer Patientin habe ich eine Nebenwirkung mit
der Farbbehandlung gesehen. Bei ihr verursachte dieser
Punkt des Nucleus vestibularis und die Punkte der Sub-
zyklen, mit Farbe gezeichnet, sofort Nausea die 2 Tage
dauerte trotz Entfernung der Farbe (siehe Patienten). Die

Farbenfrequenzen wirken stark und anhaltend.

HC _ O— Glucose
He” O C=N

Linamarin

HC_ _ O— Glucose
C
H,C —H,C~ ~C=N

Lotaustralin

Abb. 4: Linamarin und Lotaustralin (https://www.spektrum.de/
lexikon /biologie/linamarin/39436)

Abb. 5: Reaktionspunkte der Toxine. Sind diese Punkte aktiv stellen sie
ein Storfeld dar und werden geloscht mit der Auflage der Toxinnosode in
Wegnahme.

4. Patienten

FJ, 1934, mannlich

Drehschwindel. Lagerungsschwindel, Intoxikatio-
nen. Nahrungsmittel. Bohnengifte. Aurikulomedi-
zin. Homoéopathie. Subzyklen. Pilates.

Die Situation bei diesem Patienten ist komplex wegen
Nahrungsintoleranzen und Schwindel zu verschiedenen
Lebenszeiten. Es bestand bei ihm seit Jugend eine fami-
lidre Nahrungsmittelintoleranz. Seine Mutter und
mehrere Schwestern litten darunter. Es traten bei Milch-
genuss Durchfall auf, Meteorismus, Baukrimpfe.

2006: FJ erwacht 0500 wegen eines schweren Dreh-
schwindels. Jede Bewegung 16st Schwindel aus. FJ ist bis
1100 h auf das Bett ,festgenagelt®. Dann geht es besser.
Ich konstatiere eine Glutenintoleranz, keine Milchintole-
ranz mehr. Unter Glutenabstinenz tritt dieser Schwindel
nicht mehr auf.

2022 leaky gut. FJ nimmt deswegen Glutamin 1000 mg
2x1.

2023: Typischer Positionsschwindel, er tritt auf beim
Hinlegen und Aufstehen. Nach zweimonatiger unverin-
derter Situation mache ich Ohrakupunktur und zeichne
auf den Korper anstelle der Nadeln farbige Punkte um
den Taiyin Taiyang Subzyklus [5] gemil der Jahreszeit
zu aktivieren. Wir bestimmen den Subzyklus mit dem
Polfeld. Der Lagerungsschwindel verschwindet sofort. Die
beste Wirkung erzielt die gemeinsame Therapie von Ohr-
akupunktur und Subzyklen.

2023: Obwohl dem Patienten eine Intoleranz auf
Leguminosen bekannt ist, verspeist er aus Genuss seit meh-
reren Monaten Erdniisse. Er vertrigt sie gut. Die Arachis
hypogaea gehort botanisch zu den Schmetterlingsbliitlern
(Faboideae), welche eine Unterfamilie der Hiilsenfriichte
sind. Die Erdnuss ist also nicht eine Nuss, sondern eine
Hiilsenfrucht. Sie wichst in der Erde und 6finet sich nicht
selbststindig.

Am 8. Juli 2023 hat FJ rote Bohnen gegessen und ziem-
lich gut ertragen. Das ermutigte ithn, am 13.7.23 wenig
Kichererbsen zu genieBen.

18 Stunden nach dem Essen treten dauernder Schwindel
auf, schwerer Kopf, unsicherer Gang, verschlimmert durch
Blickbewegungen und Dunkelheit. Keine Bauchsympto-
me auller voriibergehendem leichtem Durchfall.

14.7.23: Die Behandlung mit dem Subzyklus Taiyin
Taiyang, bringt eine miBige Besserung. Schwindel und
Gangunsicherheit bestehen weiter. Am 16.7.23 finden wir
bei der aurikulomedizinischen Untersuchung die Boh-
nentoxine Linamarin und Lotaustralin (Abb. 4 u. 5).

ZAA 02-2024
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Linamarin und Lotaustralin sind beide cyanogene
Glykoside. Sie werden durch ein Enzym in Glukose, Aze-
ton und Blausiure gespalten. Durch Kochen werden sie
entgiftet, was aber offenbar nicht fiir alle Menschen ge-
niigt. Bei FJ konnten sie trotz kochen ihre toxische Wir-
kung entfalten — vielleicht weil er keine Enzyme hat zum
Abbau der Restgifte?

Wir machen mit dem Copenapparat ein Remedium
D2 mit diesen beiden Formeln. 15 Minuten nach Einnah-
me tritt eine extreme Verschlechterung auf mit Dreh-
schwindel und schwankendem Gang. Wir testen dann
D200 aus, was verteilt in ganz kleinen Einzeldosen von
2 Kiigelchen mehrmals tiglich den Zustand verbessert. Es
ist nun der 3. Krankheitstag mit einer Besserung von etwa
50%. Wir finden jetzt den Subzyklus Shaoyin Taiyang,
der weiter bessert. Der Schwindel hat sich um etwa 70%
reduziert. Weitere 20%, vor allem fiir die Sicherheit des
Ganges, bringt eine Pilates-Lektion. Sie gibt Sicherheit
in der Bewegung und erhellt auch den Kopf.

Am Abend des 16.7.23 isst F] etwa einen Drittel eines
Maiskolbens. Am 17.7.23 erwacht er mit Schwindel, ge-
legentlich Drehschwindel, Gangunsicherheit. Wir finden
Candida albicans D6 und Aflatoxin D6 und lokali-
sieren sie in der Leber. Wir geben weiterhin die beiden
Bohnentoxine in D500. MiBlige Besserung. Am Abend
des 17.7.23 isst FJ Kirschen und Aprikosen. Am Morgen
des 18.7.23 wieder Verschlechterung: miBiger Schwindel
ohne Drehschwindel, Gangunsicherheit. Bei strenger Diit
langsame Besserung, am Abend des 19.7.23 besteht noch
ein leichter Schwindel bei Kopfbeugen.

Am Morgen des 20.7.23 wieder Schwindel, bis etwa
13:00 h. Untersuchung: Linamarin/Lotaustralin lokalisie-
ren wir im Nucleus vestibularis und in den Vestibulargan-
glien.

Zur Behandlung des leaky gut wechseln wir auf Marsh-
mallow, Althaea off., echter Eibisch. Er gehort zu den
Malvengewichsen.

Wir unterstiitzen die Behandlung von Candida und
Aflatoxin mit Rutin. Rutin ist ein Quercetin aus der Ruta
graveolens mit antioxidativer Wirkung, vor allem in den
Verdauungsorganen. Wir brauchen es zur Unterstiitzung
der Pilzbehandlung.

Wir testen die Substanzen iiber das Polfeld; die patho-
logischen Substanzen reagieren auch in der Schlifenge-
gend, am Haaransatz vor dem Ohr (Abb. 6).

Vom 21.7.23 bis am 30.7.23 praktisch schwindelfrei.

Am 31.7.23 wieder benommen, schummriger Kopf,
unsicherer Gang, wihrend etwa 9 Stunden, bis zur Un-

tersuchung. Wir fanden am rechten Ohr:
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Testaréal
7

Abb. 6: Testareal am Kopf, neben dem bekannten Testareal beim KG 16

1. Leber 13. Er ist Z#mu Punkt der Milz,
Vereinigungspunkt. /\ 237 bahuixu®

der Yin — Organe und Kreuzungspunktﬁ‘%‘ﬁ (ﬁ/ﬁ\ 7()
jidohuixué mit dem duBeren® und inneren Ast der Gallen-
blase. Der innere Ast der Gallenblase fliet von GB1 durch
das Gesicht zu Magen 12, durchdringt die Leber, kreuzt mit
LV 14, geht in die Gallenblase, kreuzt mit GB 24 und geht
weiter zu LV 13.

LV 13 stirkt das Yin, als Mu der Milz bringt die {thua
Umwandlungen in Gang und entgiftet iber die Galle.
2. Cerebellum
3. Toxinpunkte am Ohr. Sie reagieren auf Linamarin und

Lotaustralin D2000. Durch Zufuhr dieses Bohnengittes

5 Acht Vereinigungspunkte. /\ 437U bahuixué Gathering points. Diese
Punkte konzentrieren die Energie der 8 wichtigsten physiologischen
Funktionen.

Leber 13 Vereinigungspunkt der Organe

KG 12 Vereinigungspunkt der Hohlorgane

KG 17 Vereinigungspunkt des qi

Bl 17 Vereinigungspunkt des Blutes

Bl 11 Vereinigungspunkt der Knochen

Gb 39 Vereinigungspunkt des Markes

Gb 34 Vereinigungspunkt der Muskeln — Sehnen — Nerven
Lu 9 Vereinigungspunkt der Leitbahnen

6 Nan jing Studien, zitiert nach [6]:
,Der Hauptmeridian der Gallenblase (der dulere Ast) kommt vom
Magen 12 und geht gerade nach unten zur Achselhéhle. Er folgt der
Brust und bildet in der Reihenfolge folgende Punkte: Gb 22, 23, 24.
Dann durchquert er die Junge Rippe LV 13, geht zu den Punkten GB
25 bis 29. Vom Punkte Gb 29 dringt er in den Bl 31, geht dann zum
Bl 33 und schlieBlich in den DM 1. Auf seinem Wege nach unten
verbindet er sich mit dem Ast von vorne (innerer Ast) und dringt in
den Punkt GB 30 ein, wo sich beide Aste zusammen verbinden. Er
flieBt dann nach unten und folgt dem Oberschenkel an seiner
AuBenseite, indem er zwischen Taiyang und Yangming flieBt.



AUS DER PRAXIS

in angepasster homoopathischer Potenz verschwinden
die Punkte Leber 13, Kleinhirn und Toxine.

4. Es bleibt ein Punkt in der Nihe des Bakterienpunktes.
Wir finden CWD (cell wall deficient bacterias), auch
wenn der Patient sich sehr selten mit Antibiotica be-
handelt. Wir therapieren mit Utilin H D5 Sanum, eine
Kapsel in der Woche. Wir lokalisieren diese CWD tber
dem Darm.

5. Wir haben Taiyin Taiyang jetzt gemil den Punkten zur

Erdzeit mit der indizierten Farbe angemalt.

Besserung nach etwa 30 Minuten.

Am 3.8. hilt die Besserung an. Kein Schwindel. Wir
konnen das Bohnengift nicht mehr nachweisen. Wir ma-
len die Punkte des Taiyin — Taiyang blau an.

4.8.23 abends wieder schummriger Kopf, unsicherer
Gang. ,,Sand im Kopf**. Wir fanden Bohnengift LM. Gut
bis 9.8. Dann wieder leicht schwindlig im Kopf, Gang
normal, quasi sicher.

27.8.23. In der Zwischenzeit relativ gut. Gelegentlich
schummriger Kopf, unsicherer Gang. Wir finden als wei-
teres Toxin Aflatoxin mit der Rate 188000 D200.

1.9.23. Sicherer Gang, kein Schwindel. Beinahe gut.
Craniosacrale Therapie. Sie bringt keine Verinderung der
Situation.

1.11.23. Weiterhin gut, kein Riickfall. Wir fligen der
Therapie mit Subzyklen auch den Punkt des Nucleus
vestibularis zu, von Sandra Waldis gefunden, dorso-volar
iiber dem Metacarpale 1.

1.1.24. Weiterhin gut, kein Schwindel.

23.1.24. Kleiner Riickfall, nachdem FJ Dimpfen von
verbranntem Plastik ausgesetzt war. Die Farbtherapie des
Nucleus vestibularis fiihrte sofort zu Schwindelfreiheit.

Bis zur Veroffentlichung dieses Artikels kein Schwindel
mehr.

Kommentar: Die Ursachen des Schwindels sind kom-
plex, dementsprechend auch die Therapie. In diesem Falle
wirkte als Disposition eine familidr ungentigende Verdau-
ung: familidr besteht eine Milch- und Glutenintoleranz. Als
Kind schon verursachten die Saubohnen (Ackerbohnen),
zum Beispiel in der Gemiisesuppe, bei thm als Kind Kopt-
schmerzen. Er nannte diese Bohnen deswegen Kopfweh-
bohnen. Eine Leberbelastung mit Aflatoxinen fiihrte zu
einer noch geringeren Abbaufihigkeit der Toxine im Kor-
per. Die Toxine setzten sich in den Nuclei vestibulares fest
und hemmten dort die Verarbeitung aller Schwindel-rele-
vanten Informationen. Die Therapie entfernte — mit etlicher
Miihe und auf Umwegen — diese Substanzen. Die Folge
war Schwindelfreiheit. Pilates gibt Sicherheit im Gehen.

TM, 1945, weiblich
Positionsschwindel
Seit 2021 Positionsschwindel, dauernd. Im Mai 2023 be-
handle ich mit TaiyinTaiyang. Seither sofort kein Schwin-
del mehr. Untersuchung 12.23: weiterhin kein Schwindel.

BM, 1961, weiblich
,,Labyrinthitis*
2000-2023 rezidivierende Vertigo

2000 wihrend 2 Wochen zu Beginn dauernd Vertigo,
als Labyrinthitis etiquettiert. Nachher rezidivierend Ver-
tigo, der Schwindel trat auf vor allem bei energetischer
Erschopfung und Krankheiten. In dieser Zeit litt sie ein-
mal andauernd wihrend 2 Jahren an Vertigo. Jegliche ORL
Therapie ohne Erfolg, wie Betaserc oder Mandver. Die
Patientin wurde eine gewisse Zeit schwindelfrei nach ei-
nem Auffahrunfall mit einem whiplash trauma.

Seit 4.9.23. COVID, mit hohem Fieber und Trinkun-
moglichkeit. Nach Aurikulomedizin und Lyssatoxin D2
kann sie sofort wieder trinken. — Ab 13.9.23. wieder Dreh-
schwindel. COVID-Behandlung mit Omikron BA.5. D2.
Bellis perennis C5. Nattokinase 2x1. — Behandlung von
Taiyin Taiyang und dem Nucleus vestibularis mit farbigen
Punkten. Nach dieser Behandlung nur noch Schwindel
bei Rumptbeugen.

Ab Oktober 2023 ist die Patientin schwindelfrei und
bleibt es bis zur letzten Kontrolle im Mirz 2024, obwohl sie
im Dezember hospitalisiert wurde wegen einer Peritonitis
durch eine Beinahe-Perforation des Colons durch eine tie-
te Polypektomie. Sie erhielt Infusionen von Antibiotica.
Dazu steckte sie sich im Spital noch einmal mit COVID an.

PS, 1991, mannlich
Nucleus vestibularis, psychogener Schwindel.

Seit Okt 22 ,,Labyrinthitis”, bei Facharzt in Behand-
lung, Betahistidin 6x24 mg, ohne Erfolg

Bei mir seit 30.1.23. Ich finde Leaky gut, gebe Gluta-
min und empfehle eine Diit ohne Gluten. Der Patient
leider unter tiglichen Angstzustinden und rezidivieren
Panikanfillen. Ich behandle den Nucleus vestibularis tiber
dem Metacarpale I und im Verlauf der Zeit verschiedene
Subzyklen mit Farben.

Dezember 23: Der Schwindel wurde immer weniger,
jetzt schwindelfrei. Der Patient nimmt noch 3x24 mg
Betahistidin. Miisste er sicher nicht. Aber der Facharzt
besteht darauf.

Der Patient leidet noch an einem bedriickten Kopf bei
Angstanfillen. Er kann den psychogenen Schwindel vom

Nucleus Vestibularis Schwindel tiber die Symptome un-
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terscheiden. Der psychogene Schwindel verursacht einen
bedriickten, elenden, schweren Kopf, der Nucleus Vesti-
bularis Schwindel, Drehschwindel, Gangunsicherheit,
Nausea. Da auch die Angst besserte, ist auch der psycho-
gene Schwindel weniger hiufig.

Mirz 2024. Der Schwindel bleibt weg. Es besteht je-
doch eine gewisse Gangunsicherheit. Ich behandle tiber
die Nuclei Olivaris und Ruber.

RF 1927, mannlich
Schwindel, benommener Kopf

Prostata Ca mit Knochenmetastasen. GnRH Agonisten
Therapie. Stationire Situation, AZ gut.

Hiufig benommener Kopf und gelegentlich Schwindel
seit vielen Jahren.

8.8.23: Behandlung von Nuclus vestibularis und Tainyin
Taiyang mit Farben. Toxine: PCB D2. Glyphosat D1.

29.8.23. Nucleus vestibularis. PCB D100.

Besser. Schwindlig nur noch bei Anstrengung.

Behandlung des Nucleus vestibularis mit Farben etwa
1x im Monat.

In der Folge tritt selten noch ein schummriger Kopf

auf.

Keine Besserung
Frau G, 1938

Schwindel seit etwa 20 Jahren, dazu ganz plotzliche
Stiirze. Untersuchung wihrend einer Fallvorstellung.
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Als Ursache finden wir Hg (Amalgame seit Kindheit) und
Wein, welcher zudem mit Glyphosat belastet ist. Sie storen
den Nucleus vestibularis. Ubliche Therapie mit Auriku-
lomedizin, dem Nucleus vestibularis und den Subzyklen.
Die Patientin befolgt unsere Empfehlung zur Hg Auslei-
tung und zum Weglassen des Weines nicht. Die Behand-
lung ist ohne Erfolg.

Nebenwirkungen
RC, 1964, weiblich

2018 stiirzt RC auf die Stirn nach vorne nachdem sie
stolperte. Seither dauernd Drehschwindel, zum Teil mit
Nausea und Vomitus.

Ich behandle am 4.10.23. den Nucleus vestibularis tiber
dem Metacarpale I und Shaoyin Shaoyang. mit Farben.

Die Behandlung versursacht sofort Nausea, die wihrend
2 Tagen bleibt, obwohl sie die Farben, aufer {iber dem
Nucleus vestibularis, wegwischt.

Der Schwindel ist unverandert. Die Patientin kommt
leider nicht mehr in Behandlung.

Dieser Verlauf zeigt, dass die Farben mit ihren Fre-
quenzen michtig auf die Punkte einwirken, die ihrerseits
die Energien bewegen. Moglicherweise war hier die Far-
be falsch gewihlt oder ich habe zu viele Punkte angeregt.
Reagierte die Korperenergetik mit einer Unordnung
oder hat die therapeutische Frequenz die Eigenfrequenz
der Patientin tiberhoht? (Stichwort: Frequenzkatastro-
phe) [7] m

[5] Hickelsberger J: Das Dao der Balance Akupunktur. Springer
Verlag. 2018.

[6]Nan jing Studien, 482 W 97 Néanjing zhi yanjici, von Wu Jia
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