Zeitschrift: Gesundheitsnachrichten / A. Vogel
Herausgeber: A. Vogel

Band: 58 (2001)

Heft: 9: Wirksame Wickel fur kranke Kinder
Artikel: Die Spuren in den Augen

Autor: Schwarz, Walter / Gorner, Bernd
DOl: https://doi.org/10.5169/seals-557952

Nutzungsbedingungen

Die ETH-Bibliothek ist die Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften auf E-Periodica. Sie besitzt keine
Urheberrechte an den Zeitschriften und ist nicht verantwortlich fur deren Inhalte. Die Rechte liegen in
der Regel bei den Herausgebern beziehungsweise den externen Rechteinhabern. Das Veroffentlichen
von Bildern in Print- und Online-Publikationen sowie auf Social Media-Kanalen oder Webseiten ist nur
mit vorheriger Genehmigung der Rechteinhaber erlaubt. Mehr erfahren

Conditions d'utilisation

L'ETH Library est le fournisseur des revues numérisées. Elle ne détient aucun droit d'auteur sur les
revues et n'est pas responsable de leur contenu. En regle générale, les droits sont détenus par les
éditeurs ou les détenteurs de droits externes. La reproduction d'images dans des publications
imprimées ou en ligne ainsi que sur des canaux de médias sociaux ou des sites web n'est autorisée
gu'avec l'accord préalable des détenteurs des droits. En savoir plus

Terms of use

The ETH Library is the provider of the digitised journals. It does not own any copyrights to the journals
and is not responsible for their content. The rights usually lie with the publishers or the external rights
holders. Publishing images in print and online publications, as well as on social media channels or
websites, is only permitted with the prior consent of the rights holders. Find out more

Download PDF: 16.04.2026

ETH-Bibliothek Zurich, E-Periodica, https://www.e-periodica.ch


https://doi.org/10.5169/seals-557952
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=de
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=fr
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=en

Augendiagnostik

Die Spuren in den Augen

«lch schau Dir in die Augen, Kleines.» Was
Humphrey Bogart in den Augen seiner
Partnerin Ingrid Bergmann in dem Film
«Casablanca» gesehen hat, wissen wir
nicht. Dass er um den Zusammenhang
zwischen Augenfarbe und Konstitution,
Symptomen und Zeichen wusste oder gar
um die Moglichkeit, ein «<Rezept aus dem
Auge» zu lesen, ist eher unwahrschein-
lich. Mit Sicherheit aber war er fasziniert.
Und das mit Recht - die Augen sprechen
Bande. Sie sind nicht nur Spiegel der See-
le, sondern lassen auch die gesundheitli-
che Verfassung erkennen. In der Regen-
bogenhaut, die so individuell ist wie ein
Fingerabdruck, lasst sich die Konstitution
des Menschen erkennen. Darum ist die
Irisdiagnostik besonders zur Vorbeugung
interessant. Daruber hinaus zeigen sich
im Auge Belastungen und krankmachen-
de Gewohnheiten. Bernd Gorner sprach
dariiber mit dem bekannten Augendiag-
nostiker Walter Schwarz.

GN: Was verstebt man genau unter Augen-
diagnose?

W. Schwarz: Augendiagnose ist ein ganzheit-
liches, biologisches Diagnoseverfahren. Wir
schauen an der einzigen Stelle, wo dies mog-
lich ist, in das lebende Bindegewebe des Men-
schen hinein. Die Hornhaut des Auges ist
durchsichtig und erlaubt, dass wir die darun-
terliegende Bindegewebsschicht betrachten
konnen. Man geht davon aus, dass das Binde-
gewebe eines Korpers tiberall relativ gleich ist.
An anderen Korperstellen wiirde man es nur
nach vorherigem Wegpriaparieren der Haut se-
hen konnen. Aus der Struktur des Bindegewe-
bes konnen dann Rickschliisse tiber den All-
gemeinzustand des Korpers gezogen werden.
Wichtig sind dabei die Ablagerungen von Stoff-
wechselprodukten, die Auskunft tiber Fehl-
funktionen des Korpers geben. Das Bindege-
webe ist sozusagen die Miullhalde unseres Kor-
pers. Form und Fiarbung der «Schlacken» lasst
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Riickschliisse zu, wo eine organische Belas-
tung vorliegen konnte, welche diese Stoff-
wechselentgleisung verursacht.

GN: Gibt es dieses Diagnoseverfabren schon
lange?

W. Schwarz: Die Entdeckung erfolgte im 19.
Jahrhundert. Der ungarische Arzt Ignatz v. Pe-
cely bemerkte 1861 als erster die Zusammen-
hinge zwischen Krankheiten und bestimmten
Zeichen im Auge. Erst 1916 verfasste dann die
Homoopathin Magdalene Madaus ein erstes
Lehrbuch tiber Augendiagnose. Sie fand auch
heraus, dass bestimmte Zeichen und Phino-
mene im Auge auf bestimmte homoopathi-
sche Mittel zur Behandlung verweisen. Leider
wird die Augendiagnose wie andere naturheil-
kundliche Heilverfahren von klinischen Wis-
senschaftlern total abgelehnt und deshalb an
keiner medizinischen Fakultit gelehrt.

GN: Wie sind Sie selbst zur Irisdiagnose ge-
kRommen?

W. Schwarz: Letztlich durch eigenes Erleben:
Ich hatte mit 14 Jahren eine schwere Nieren-
entziindung mit beginnender Nierenschrump-
fung und verbrachte fast zwei Jahre in ver-
schiedenen Krankenhdusern. Ich schwebte
monatelang in Lebensgefahr und unendliche
Mengen schwerster, neuentwickelter Medika-
mente retteten mir ein ums andere mal das Le-
ben. Trotzdem war eine Heilung nicht in Sicht.
Ein naturheilkundlich orientierter Professor
fand schliesslich mit alternativen diagnosti-
schen Verfahren die eigentliche Ursache mei-
ner Erkrankung: die Mandeln. Sie sahen von
aussen unauffillig aus, waren aber von innen
total verfault. Nachdem sie dann entfernt wa-
ren, ging es kontinuierlich bergauf. Meine Nie-
re funktioniert seit nunmehr tber dreissig
Jahren einwandfrei. Ohne die augendiagnosti-
sche Erkenntnis des Storfeldes hitte ich keine
Chance gehabt zu tiberleben. Meine Krank-
heit, vor allem der lange Prozess der Heilung
hat mich zur Naturheilkunde gefiihrt. Mein
verstarktes Interesse galt naturlich von Anfang
an der Augendiagnose.




GN: Was kann man mittels der Irisdiagnose
tiber sich erfabren?

W. Schwarz: In den Augen lesen, heisst orga-
nische Belastungen zu erkennen, lange bevor
sich eine Krankheit entwickelt. Wenn der Or-
ganismus noch nicht richtig krank ist, aber
schon nicht mehr ganz gesund, lesen wir aus
den Augen die notwendigen Hinweise fiir die
Behandlung des gesunden, aber doch schon
hiaufig leidenden Patienten. An keiner Stelle,
nicht einmal bei den Fingerabdriicken, unter-
scheiden sich die Menschen so sehr wie in
ihren Augen. Eine starke Vergrosserung von ih-
nen erinnert an eine Landkarte. Wie kein Land-
strich dieser Erde einem anderen gleicht, so
wenig stimmt eine Regenbogenhaut mit der
anderen tiberein. Ein gesundes Organ macht
keine Zeichen im Auge, wohl aber das kranke,
das leistungsschwache oder das akut gefihr-
dete - und auch schon das belastete. Die Be-
lastung kann in der Iris gesehen werden, bevor
sich erste klinische Krankheitszeichen einge-
stellt haben. Diese Interpretation aus dem Au-
ge kann die Augendiagnose frith erbringen,
lange bevor die aufwindigste schulmedizini-
sche Untersuchung den ersten pathologischen
Befund zeigt. In der Iris konnen wir ganz her-
vorragend z.B. ein eventuell vorhandenes Ri-
siko fiir einen Herzinfarkt erkennen.

GN: Warum wird dieses Diagnoseverfabren
von der Schulmedizin so wenig angewandt?
W. Schwarz: Augendiagnose ist klinisch nicht
beweisbar, weil es keine quantifizierbare, re-
produzierbare Diagnostik ist. Wer zum Arzt
geht, will genau wissen, ob er einen Bluthoch-
druck hat oder nicht. Mit der Augendiagnose
lasst sich erkennen, dass man beispielsweise
eine Belastung der Bauchspeicheldriise hat,
die irgendwann einmal einen Diabetes her-
vorrufen konnte. Muss nicht, aber es kann
sein, dass Sie achtzig werden und keinen Dia-
betes bekommen, weil diese Belastung nicht
in eine Krankheit miindet. Zur Belastung
braucht es immer noch einen auslosenden
Faktor, damit die Krankheit entsteht. Augen-
diagnose kann eine klinische Diagnose
grundsitzlich nicht ersetzen. Sie liefert einen
anderen Zugang zu dem Bereich Pathologie.

Der Kliniker definiert die Grenze zwischen ge-
sund und krank als einen scharfen, unmittel-
baren, sprunghaften Ubergang. Durch ver-
schiedene Parameter wie z. B. Blutuntersu-
chungen, EKG wird eine genaue Grenze zwi-
schen gesund und krank definiert. Diese
Grenze ist nicht gottgegeben, sie ist durch die
Diskussion in der modernen Medizin einem
gewissen Wandel unterworfen. In der natur-
heilkundlichen Betrachtung sieht man keinen
solchen scharfen, sondern einen allmidhlichen
Ubergang vom Gesunden ins Kranke hinein
und zwar einen sehr individuellen Ubergang,
der von Mensch zu Mensch nicht vergleichbar
ist. Die Augendiagnose ist sozusagen eine

Walter Schwarz

ist Heilpraktiker und Buchautor und be-
treibt seit 1973 eine eigene Praxis mit dem
Schwerpunkt Augendiagnose.

Er war von 1980 bis 1992 Vorsitzender im
Fachverband Deutscher Heilpraktiker und
von 1985 bis 1992 Prasident der Bundesde-
legiertenkonferenz des Fachverbandes. Seit
1996 ist er Dozent beim Uslarer Kreis, dem
altesten und grossten Seminar fur Irisdia-
gnose in Deutschland.
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Exerzierplatz 30, D-24103 Kiel

Das erfolgreiche Buch von Walter Schwarz:
«In den Augen lesen - Die Praxis der Irisdiag-
nose», Ariston Verlag, 238 S. m. Abb.

ISBN: 3-7205-2029-3,
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Hilfsdiagnose, bei der wir in den Fillen helfen
konnen, wo der Patient noch nicht richtig
krank ist, also noch nicht jenseits der patho-
logischen Grenze angesiedelt ist, aber schon
erhebliche Krankheitszeichen in sich trigt, die
die Lebensqualitiat unter Umstinden erheblich
beeintrichtigen konnen.

GN: Mit welchen Symptomen kommen denn
die Menschen in Ibre Praxis?

W. Schwarz: Ganz typisch sind Kopfschmerz-
patienten, bei denen in den allermeisten Fil-
len der Kopfschmerz nur Symptom einer
irgendwie gearteten Storung im Korper ist.
Die Schulmedizin behandelt den Schmerz als
Schmerz und versucht ihn medikamentos zu
lindern, gerade bei Kopfschmerzen oft ohne
die eigentliche Ursache zu behandeln. Die Au-

hatisch veranlag , eiten

en sich bevorzugt tber die Lymphbah-
nen aus. Bei diesem Konstitutionstyp schies-
sen die Reaktionen Uber das Ziel hinaus: Er
bekommt relativ schnell Fieber, die Lymph-
knoten schwellen erheblich an, die Man-
deln reagieren empfindlich. Alles schwillt
leicht an: die Backe bei Zahnschmerz, die
Fusse bei Hitze, die Haut beim Kratzen. Er
neigt zu allergischen Reaktionen und zu
gutartigen Wucherungen wie Warzen, My-
omen und Polypen. Die Seele und der Geist
reagieren ebenfalls leicht Uberschaumend.
Er ist eigentlich ruhig und gelassen, kann
aber wegen einer Fliege an der Wand in die
Luft gehen.
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gendiagnose versucht dagegen festzustellen,
kommt der Schmerz durch eine «Vergiftung»
beispielsweise aus dem Darm heraus oder
durch eine Nieren- oder Leberfehlfunktion
oder liegt eine Durchblutungseinschrinkung
vor usw. Es gibt eine Fiille von Moglichkeiten,
wie und wodurch Kopfschmerz entstehen
kann. Es kommen aber auch viele Menschen
mit Allergien, Rheuma, Schuppenflechte und
Ischias, selbst mit Fusspilz. Manche dieser
Symptome sind oft genug von starken Schmer-
zen begleitet, haben vielfach tiber Jahre die Le-
bensqualitit gemindert und den Betroffenen
von Arzt zu Arzt, hdufig in verschiedene Kli-
niken getrieben. Niemand konnte eine Ursa-
che feststellen. Keine Wiederholungs- oder
Nachuntersuchung ergab krankhafte Werte,
mit denen sich die Symptome erkliren liessen.
Viele von ihnen wurden als Hypochonder ab-
gestempelt, vor allem wenn durch die Dauer

Dieser Konstitutionstyp ist haufig ein ge-
nauer, ordentlicher, manchmal etwas pe-
dantischer Mensch. Er liebt seinen gewohn-
ten Ablauf. Menschen diesen Typs lieben
die Warme, suchen die Sonne. Rotlicht, Sau-
na und Fango werden als angenehm emp-
funden. Haufig kommt eine ausgepragte

- Wetterfihligkeit vor. Die Blase und der

Rlcken reagieren dabei schmerzhaft und
die Gelenke zeigen sich empfindlich. Beider
Ernahrung neigt dieser Typ zu eher gesun-
der, vollwertiger Erndhrung. Die Schlacken-
ausscheidung tber die Haut ist oft gestort.




des Leidens das Nervenkostum gelitten hatte.
Die Augendiagnose dient aber auch der Vor-
sorge. Es kommen viele gesunde Menschen zu
mir in die Praxis, «<nur» um gesund zu bleiben,
d.h. sie wollen durch die Augendiagnose In-
formationen erhalten, wo die Schwachstellen
in ihrem Korper sind und frithzeitig etwas fiir
deren Beseitigung tun.

GN: Wie siebt eine Bebandlung dann aus?
W. Schwarz: Zunichst einmal stelle ich mit-

tels der Augenfarbe des Patienten seinen Kons-
titutionstyp fest (siehe Kisten). Fir jeden Typ
gibt es zunidchst einmal ein spezifisches homo-
opatisches Pridparat, das seine spezifischen
Schwachstellen unterstiitzt. Dann schaue ich

ihm s Dyr can. Die
bil, kraftig oder vollsch sein, .
selten so richtig dick. Das Bindegewebe
bleibt bis ins Alter fest, die Haut eher fal-
tenarm, ohne Zellulite. Er lasst gerne flnfe
gerade sein, nimmt es nicht so genau und
fuhlt sich im Chaos wohl. Dieser Mensch ge-
niesst beim Essen. Er schrankt sich ungern
ein und isst, was ihm schmeckt. Das hat oft
zur Folge, dass die sauren Stoffwechsel-
schlacken nicht vollstdndig ausgeschieden
und im Korper eingelagert werden. Die be-
vorzugten Deponien sind die Haut, die Ge-
lenke, Bander, Sehnen und das Muskel-
gewebe. Das kann zu Nesselsucht und Stei-

nen in den Nieren und der Galle fGhren.

mit einem Irismikroskop in die Augen des Pa-
tienten und stelle auf seiner personlichen «Or-
gankarte» fest, welches das am stirksten belas-
tete Organ ist, zum Beispiel die Niere. Dann
kommt eine reine Hypothese: Wenn ich jetzt
dieses stark belastete Organ unterstiitze, an-
rege oder kriftige, dann schauen wir doch ein-
mal, ob der Kopfschmerz nachlisst. Das trifft
in sehr vielen Fillen zu. Mit biologischen
Priaparaten kann das geschwichte Organ un-
terstiitzt werden, so dass der Kopfschmerz
verschwindet oder er wird zumindest so weit
gelindert, dass der Patient langfristig ohne Me-
dikamente damit zurecht kommt.

GN: Warum baben eigentlich Neugeborene
meistens blaue Augen?

W. Schwarz: Bei uns in Mitteleuropa ist die

chmerzen wsiver, sowohl die
korperlichen als auch die seelischen, und
reagieren auf Reize empfindlicher. Sie emp-
- finden ihre Krankheiten als besonders in-
~ tensiv. Dadurch erwecken sie in ihrer Umge-
- bung leicht den Anschein, standig zu kran-
~ keln. Ganz im Gegensatz dazu steht ihre Le-
benserwartung: Bei Hochbetagten ist die-
ser Konstitutionstyp besonders haufig an-
- zutreffen. Bei diesem Typ finden sich hau-
fig Kopfschmerzen und Migrane. Versteck-
~ te Depressionen entstehen besonders in
hormonellen Umstimmungsphasen, also in
der Pubertat und in den Wechseljahren.
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Augengrundfarbe bei allen Menschen blau und
wechselt eigentlich nicht. Die braune Farbe ist
eine mehr oder weniger dicke Farbablage-
rung. Je alter ein Mensch wird, desto mehr
Stoffwechselschlacken lagern sich in seinen
Bindegeweben ab. Mit der Summe der Einla-
gerungen andert sich der farbliche Eindruck
von aussen, obwohl die Grundfarbe die glei-
che bleibt. Es ist so, dass dann eben in das
blaue Auge gelbe oder braune, manchmal so-
gar orangefarbene Ablagerungen hineinkom-
men, die sich mit der Grundfarbe blau ver-
mischen. Dadurch entstehen die unterschied-
lichen Farbeindriicke aus der Entfernung. Bei
kleinen Kindern konnten in ihrem kurzen Le-
ben noch nicht so viele Stoffwechselschla-
cken entstehen, welche die Augengrundfarbe
verandern konnten.

Das hellbraune Auge

Fur diese Menschen sind sehr unterschiedli-
che Stimmungslagen typisch. Unerklarliche
Herzunruhe, storrisches Haar, nervose
Schwitzphasen und ein Kloss-im-Hals-Ge-
fuhl treten haufig auf. Dieser Typ neigt da-
zu, Arger in sich hineinzufressen. Wenn ihm
dabei standig «eine Laus Uber die Leber
l[auft», «wird ihm die Galle Gberkochen».
Die Leber arbeitet in der Tat bei ihm oft tra-
ge. Die Folgen kénnen standiges Schlafbe-
durfnis, etwas pappiger Mundgeschmack,
qualende Blahungen und andauernde Ver-
stopfung sein. Diese Alarmsignale werden,
weil sie nur schleichend auftreten, leicht
Ubersehen.
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GN: Ist Augendiagnose ein Verfabren, das
man auch selbst anwenden kann?

W. Schwarz: Ja, auch der Laie kann die Grund-
zuge der Augendiagnose erlernen. Mit Lupe,
Taschenlampe und Spiegel sind im Auge viele
verschiedene Zeichen erkennbar. Das Grund-
wissen fur die Interpretation dieser Zeichen
kann man sich durch die Lektiire entsprechen-
der Bucher aneignen.

GN: Gibt es Menschen, deren Augen keine Be-
lastung erkennen lassen?

W. Schwarz: Nein, das gibt es nicht. Jeder
Mensch hat durch die Geburt erworbene Ver-
anlagungen. In der Augendiagnose teilt man
sie, wie schon erwihnt, in acht verschiedene
Konstitutionsgruppen ein. Zum Beispiel neigt
ein Mensch mit einem sehr feinen Bindege-
webe auch zu sehr feinen Reaktionen. Ein

Das dunkelbraune Auge

ot

Bei Menschen mit solchen Augen breiten
sich die Krankheiten haufig Gber die Blut-
bahnen aus. Grundsatzlich gelten bei die-
sem lIristyp die Leber und der Darm als
Schwachstellen des Koérpers. Langjahrige
Belastungen dieser Organe koénnen der
Nahrboden fur unzahlige Folgeerkrankun-
gen sein. Menschen mit braunen Augen
kénnen durch regelmassige Aderlasse pro-
fitieren. Durch den freiwilligen Blutverlust
werden die blutbildenden Zellen im Kno-
chenmark trainiert und angeregt. Der «Le-
benssaft» bleibt flussiger, und so kénnen
Leber und Nieren leichter entgiftet werden.




Mensch mit grobem Bindegewebe wird sich
leichter sportlich verletzen oder beispielswei-
se Himorrhoiden oder Krampfadern bekom-
men. So hat also jeder Mensch seine spezifi-
sche Veranlagung, die bei ihm Beschwerden
eher schneller oder hiufiger entstehen ldsst als
bei anderen. Dazu kommen bei jedem Men-
schen erworbene Belastungen, welche durch
Stress, durch Falscherndhrung, durch Infekti-
on oder Umweltschiadigung etc. entstehen
konnen und die Gesamtbelastung multiplizie-
ren.Wenn ich Beschwerden habe, nehme ich
das Mittel, das meine Veranlagungen automa-
tisch reduziert und meine Schwichen stirkt
und unterstiitzt. Und ich nehme zusitzlich das
Symptommittel, z. B. bei Kopfschmerz: Habe
ich links- oder rechtseitigen Kopfschmerz
oder Stirnkopfschmerz? Fur jedes Symptom
gibt es bestimmte homoopathische Einzelmit-
tel. Ich suche mir auf der Symptom-tibersicht
das passende Kopfschmerzhomoopathikum
heraus und kombiniere es mit meinem Kon-
stitutionsmittel. Das ist der solide therapeuti-
sche Ansatz: bevor man krank ist, schon eine
Weiche zu stellen, dass man gar nicht erst rich-

Das griine Auge

Typisch fur granaugige Menschen ist die
spontane Begeisterungsfahigkeit, die aller-
dings so schnell wie ein Strohfeuer erl6-
schen kann. Menschen mit griinen Augen
trinken meist zu wenig. Dadurch liegt oft
ein allgemeines Trockensein des Korpers
vor. Damit werden alle Korperflissigkeiten
etwas «scharfer». Das gilt fur den Urin wie
fur die Tranen und den Schweiss. In diesen
hoher konzentrierten Korpersaften konnen
sich leicht Kristalle bilden und Steine ent-
stehen. Vor allem griindugige Frauen mus-
sen, wenn sie nicht gentigend trinken, im
Alter mit einer trockenen, faltigen Haut
rechnen.

Griine Augen erscheinen in der Nahauf-
nahme so vielfarbig, dass sie nicht mehr als
griin zu erkennen sind. Deshalb wird hier
auf eine Wiedergabe verzichtet.

tig krank wird. Damit konnen die Beschwer-
den verschwinden.

GN: Ist es sinnvoll, sich regelmdissig einer Au-
gendiagnose zu unterziehen, um sich vor
Krankbeiten zu schiitzen?

W. Schwarz: Im Prinzip ja. Das ist altersab-
hingig. Man kann ja Augendiagnose bereits
bei Sduglingen durchfiihren, um gewisse Ver-
anlagungen festzustellen. Wenn kein akuter
Anlass vorhanden ist, reicht es, eine Augen-
diagnose in Abstinden von drei bis fiinf Jahren
zu machen. Vom 20. bis zum 40. Lebensjahr
reicht es, alle zwei Jahre eine Untersuchung
durchzufiihren, um die korperliche Situation
zu kontrollieren. Bei vielen Menschen tiber 40
gibt es langfristige Beschwerden, die Anlass
sind, sich untersuchen zu lassen. Ich habe ei-
ne Fulle von Patienten uber 50, die alle ein bis
zwei Monate zu mir kommen, um kontrollie-
ren zu lassen, ob sich inzwischen bei ihnen et-
was verdndert hat. Bei akuten Krankheiten
konnen die Abstinde auch kiirzer sein.

GN: Sind Patienten, die regelmdissig zu Ihnen
in Bebandlung Rommen, gestinder als ande-
re?

W. Schwarz: Da spielen zwei Dinge eine gros-
se Rolle: Die Menschen, die zu mir kommen,
gehen auch bewusst mit ihrer Gesundheit um.
Sonst wiirden sie nicht kommen. Das sind Leu-
te, denen bewusst ist, dass es ein Leben ohne
Erkrankung nicht geben kann und dass ir-
gendwann irgendwo etwas eintritt. Sie sagen
sich, ich bin jetzt in einem Alter, wo ich mei-
ne Gesundheit unterstiitzen mochte - um
nicht nur sagen zu konnen, ich werde alt, son-
dern: ich habe auch Spass daran, alt zu sein.
Diese Menschen haben von vornherein eine
andere Grundeinstellung, gehen bewusster
mit ihrem Leben um. Das sind Menschen, die
nicht warten, bis sie krank sind, sondern et-
was tun wollen, um ihre Gesundheit zu erhal-
ten. Das ist die Voraussetzung, um erste Sto-
rungen schon im frithen Stadium abzufangen.
Dann reichen auch die milden Mittel der Na-
tur, um einer schweren Krankheitsentwick-
lung Einhalt zu gebieten, um eine hohere
Lebenserwartung und letztlich auch eine bes-
sere Lebensqualitit zu haben. * BG
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