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Augenerkrankung und Akupunktur

Makuladegeneration -
die Methode Hancke
Die Augenkrankheit Makuladegenera-
tion ist die häufigste Erblindungsursache
in den westlichen Industrieländern. Die
klassische Augenheilkunde kann nicht
befriedigend helfen und Millionen von
Menschen bleiben unbehandelt oder er-
blinden nahezu, trotz mancher schulme-
dizinischer Behandlungsversuche. Somit
sucht der Betroffene nach Möglichkeiten
im alternativen Bereich der Medizin. Als
ein erfolgreiches alternatives Verfahren
stellt sich die Methode Hancke aus Köln
dar.

GN: //err //rz«c&e, UY/sgemz« z'sZvWrz&M/r/r/e-

gewere/Z/o«.'' Ao««e« Sz'e «ns bz/rz z//e f>/Z-

/ez'c&/««g r/er Ärem&be/Z bescbre/be«.''
J. Hancke: Die Makuladegeneration ist eine
Augenkrankheit, die letztlieh fast zur Erblin-
dung führt. Durchblutung, Stoffwechsel und
Nervenfunktionen der Makula, der schärfsten
Stelle des Sehens auf der Netzhaut, werden
schlechter. Die Funktion der dort befindlichen
Sehzellen lässt immer weiter nach, bis diese
Zellen letztendlich vollkommen absterben.

Dementsprechend lässt das Sehvermögen des

Betroffenen immer weiter nach bis der zen-
trale Bereich der Netzhaut komplett blind ist.
GN: M/s sebe« Sz'e zz/s t/mzcbe r/er Mzz&zz/zz-

z/ege«eraZ/o« r/n.''
J. Hancke: Ich bin überzeugt davon, dass es

sich bei Makuladegeneration um eine Krank-
heit mit mehreren Ursachemöglichkeiten han-
delt. Grundsätzlich ist das visuelle System mit
den Augen als Schwachstelle im Körper gene-
tisch bedingt. Bei den Eltern muss diese
Schwachstelle nicht in eine Augenkrankheit
gemündet haben, sie kann jedoch. Eine Krank-
heit bricht aber erst dann aus, wenn dieses
schwache System überlastet wird. Überlas-

tungen können entstehen durch eine Überfor-
derung des Sehens selbst oder auch beispiels-

weise durch seelische Belastungen, die über
den Zusammenhang zwischen den gehirnli-
chen Bereichen wichtige Leistungsfähigkeit
im Sehzentrum rauben können. Diese Überlas-

tungen können auf Dauer zu einer Leistungs-
minderung und dadurch zu einer Dégénéra-
tion führen.
GN: Mcm ««Zerscbez'z/eZ /rzezscbe« r/er/ez/eb-
Zezz zz«z/ r/er Zrocbezze« form r/er Mzzbzz/zzz/e-

geraerr/Z/o«. M>rm /z'egZ r/er //«Zerscbzer//'
J. Hancke: Die trockene Form, welche bei ca.

85 Prozent aller an Makuladegeneration Er-

krankten vorliegt, habe ich schon mit der Ent-

Wicklung der Krankheit skizziert. Bei der
feuchten Form kommt es zusätzlich noch zu
einem Gefässwachstum von der tieferliegen-
den Aderhaut in die Netzhaut hinein, welche
dadurch angehoben werden kann. Die grosse
Gefahr dabei ist, dass es sehr leicht aus diesen
Gefässen bluten und dabei das Netzhautge-
webe zerstört werden kann. Somit kann man
grundsätzlich sagen, dass die feuchte Form
dramatischer fortschreitet als die trockene.
GN: Me ez'e/e Z>eZ/-o/Jèrze gz'bZ esf We/ebe d/-
Zersgrwp/ze /^Z z/m sZz/rbsZezz beZrq/Jèzz
J. Hancke: Die Makuladegeneration ist eine
Augenkrankheit, von der in den Industrielän-
dern weltweit ca. 50 Millionen Menschen be-

troffen sind. Allein in Deutschland spricht man
von etwa zwei bis dreieinhalb Millionen Be-

troffenen. Die Tendenz ist steigend. Überwie-
gend sind Menschen im Alter davon betroffen
aber es gibt auch Jugendliche, die schon an ei-

ner Form der Makuladegeneration leiden. Sta-

tistisch gesehen hat jeder Vierte ab dem 65.

Lebensjahr eine Makuladegeneration.
GN : Me smz/Sz'e 27/r zz/ZerazzZz'«e« /Werfe/'«ge-
fomme«?
J. Hancke: Als Augenoptikermeister hatte ich
früher mit vielen Brillenträgern zu tun, einige
hatten natürlich auch Augenkrankheiten. Ich
musste erfahren, dass bei degenerativen Au-
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genkrankheiten niemand helfen konnte. Da
diese Betroffenen regelmässig wiederkamen,
konnte ich den fortschreitenden Sehschärfe-
verfall und die zunehmende Hilflosigkeit be-

obachten. Da ich mich damals schon seit
vielen Jahren mit dem Zusammenhang Auge-
Gehirn-Psyche beschäftigte, wusste ich, wel-
ehe positive Wirkung allein schon die nach
meiner Philosophie angefertigte Brille für ei-

nen Augenkranken hat. Eine gezielte Entlas-

tung der gehirnlichen Seh-Funktionen brachte
bei vielen meiner Klienten nicht nur eine Seh-

Verbesserung. Immer mehr berichteten mir,
dass diese Entlastung auch ihre Augenerkran-
kung und sogar andere Erkrankungen des Kör-

pers eindeutig positiv beeinflusst habe. Dieses
Verfahren der Brillenglasbestimmung konnte
über viele Jahre weiter verbessert werden. Bei
schweren Augenkrankheiten kann eine The-

rapie-Brille allein meistens nicht genügend
helfen. Da es von Seiten der klassischen Au-

genheilkunde keine erfolgversprechenden
Therapieansätze gab, musste ich andere Wege

gehen. Ich wusste, dass die Akupunktur sehr

wirkungsvoll bei Schmerzzuständen sein kann
und das kann, meines Erachtens, nur über ge-
hirnliche Mechanismen funktionieren. Wenn
das möglich ist, dann muss das Gehirn auch im
Sehzentrum zu aktivieren sein. Diese Annah-
me hat sich schnell bestätigt. Die wirkungs-
vollsten Punkte für die Augen fand ich aus-
schliesslich im Stirnbereich. Dort befinden
sieh viele hundert Punkte, die je nach Ergeh-
nis der Diagnostik individuell kombiniert wer-
den müssen. Damit war das Verfahren Hancke
geboren. Es besteht aus Aktivierung durch
Akupunktur und Entlastung durch eine söge-
nannte Therapie-Brille, die auf die Akupunk-
tur und die individuellen Möglichkeiten des

Patienten abgestimmt wird.
GN: We/cbes z'sT rb'e Ztas/s /brer Me/boc/e?
J. Hancke: Meiner Meinung nach handelt es

sich bei degenerativen Krankheiten grundsätz-
lieh um Funktionsstörungen. Um ein degene-
rierendes Organ retten zu können, müssen

Entlastung und Aktivierung stattfinden. Ziel
ist, damit die Leistungsfähigkeit des Organs,
bzw. des gesamten Systems, innerhalb dessen
sich das Organ befindet, zu fördern. Es verhält
sich wie mit einem Bergsteiger, der einen Berg
hinauf klettert, aber nicht mehr weiter kann
und nach und nach herunter stürzt. Ich muss
ihn entlasten, ihm den «Rucksack» abnehmen,
ihn aktivieren und motivieren. Dann hat er ei-

ne gute Chance, sich zu erholen, zu regenerie-
ren und den Berg wieder zu erklimmen, bzw.
nicht weiter herunterzufallen. Bei Augener-
krankungen kollabiert das visuelle System.
Verantwortlich für Stoffwechsel, Durchblu-
tung und Nervenfunktionen der Netzhaut ist
das Sehzentrum im Gehirn. Also gilt es, dieses

zu aktivieren und zu entlasten. Die Aktivie-

rung geschieht mittels der von mir entwickel-
ten Stirnakupunktur. Deren Ziel ist, die Leis-

tungsfähigkeit im Gehirn, speziell im Sehzen-

trum, zu erhöhen. Das Sehzentrum fördert
daraufhin die erforderlichen körpereigenen
Regenerationsmechanismen für die Augen.
Die Entlastung geschieht bei den meisten Pa-

tienten über eine nach meinem Verfahren ge-

messene und gefertigte Therapiebrille. Sie

Jürgen Hancke

Jürgen Hancke ist Heilpraktiker und Staat-
lieh geprüfter Augenoptikermeister. Er hat
ein eigenes Therapieverfahren entwickelt,
das Akupunktur und Brillen umfasst. Über
seine Vorgehensweise und seine erfolgreich
therapierten Patienten wurde in den Medi-
en bereits häufig berichtet.

Adresse: Praxis Hancke
Hansaring 55, D 50670 Köln
Tel. in D: 0221 920 78 20
Tel. aus CH: 0049 221 920 78 20
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unterscheidet sich von normalen Brillen
durch spezielle Werte, die das visuelle System
auf eine ganz bestimmte Art und Weise entla-
sten und gleichzeitig weiterhin adäquat for-
dern. Zusätzlich geben wir dem Patienten
bestimmte Verhaltensempfehlungen, durch
die er selber dazu beitragen kann, mit seinem
visuellen System angemessen umzugehen.
GN: AYi/z/z/ey'ez/er /Izz^e/zzzrz/ zzz/er 7/ez7/>rzz&-

/z'&er m/7 A&«pw/2&/wrer/zz/?r«//g //rre A/e/zbo-

z/e

i. Hancke: Nein. Schon alleine für die Bril-
lenglasbestimmung nach meiner Philosophie
reicht die augenärztliche Ausbildung nicht
aus. Als Voraussetzung braucht man eine Aus-

bildung zum Augenoptikermeister und muss
dann noch sehr viel in meiner Praxis dazu 1er-

nen. Erforderlich sind diese Messungen zur Er-

mittlung der vielen Akupunkturpunkte-Kom-
binationen, um zu wissen, welche Akupunk-
turpunkte verwendet werden müssen. Der
klassische Heilpraktiker hat auch keine Mög-
lichkeit, mein Verfahren anzuwenden. Auch er

Wie wichtig das Augenlicht ist, merkt man oft erst dann, wenn
es nicht mehr vorhanden ist. Besonders deprimierend ist, wenn
auch der Augenarzt nicht mehr weiter weiss. Dann kann die

Augen-Akupunktur eine echte Chance sein. Keine Angst: die

Nadeln werden nicht in die Augen gestochen, sondern an be-

stimmte Körperpunkte. Augenakupunktur allein wird übrigens
auch von anderen Heilpraktikern und Ärzten durchgeführt.

müsste zumindest eine Ausbildung zum Au-

genoptikermeister vorschalten, um mein Ver-
fahren nachvollziehen zu können. Ich arbeite
zur Zeit daran, das Verfahren leichter anwend-
bar und vermittelbar zu machen.
GN: /// z/ezz A/ez/z'ezz berz'cMefe/z öerez/s em/ge
7/zrer Pzz/z'e/zfe/z z'/ber grzzz/zere/zz/e Äe/z/'eröes-

serzmge«. //zzöezz zz//e so/c/z emew TV/o/g.?
J. Hancke: Nein, manchen können wir auch

gar nicht helfen. Einige nehmen wir auch erst

gar nicht zur Therapie an, weil die Basis ein-
fach zu schlecht ist. Die meisten Patienten rea-

gieren gut, aber nicht jeder hat massive Ver-

besserungen. Das wichtigste Ziel ist erst ein-
mal, und das bespreche ich mit den Patienten
immer ausführlich, das Aufhalten der fort-
schreitenden SehVerschlechterung. Wir versu-
chen natürlich in allen Fällen, das visuelle Sys-

tem noch darüber hinaus zu fördern. Jedes
Prozent an Verbesserung wird von den Pati-

enten als Segen empfunden. Wir streben an,
alles herauszuholen, was noch herauszuholen
ist. Doch wir therapieren immer nur dort, wo

die Erwartungen des Patienten
mit den Aussichten, wie wir sie
finden können, übereinstimmen.
Wir möchten zufriedene Patien-
ten. Der Erfolg der Therapie hängt
auch davon ab, wie gut der ein-
zelne Patient reagiert. Regenerati-
on kann nur im Rahmen der
individuellen körperlichen, psy-
chischen und genetischen Voraus-

Setzungen stattfinden. Man kann
leider nicht exakt voraussehen,
wie gut ein Patient reagiert. Die
meisten reagieren mit der Stagna-
tion der Krankheit oder mit klei-
nen bis hin zu massiven Sehver-

besserungen.
GN: Wz'e /zzzz^e /zzz// z/z'e 77zerzz/?z'e

zz/z? Ts? z/er .S7z77s7zzzzz/ öez TfzzÄzz-

/zzz/egezzerzz/zozz z/zzrcö 7Z?re A/e-
z/zoz/e gezezz/zr/ez'sfe/?
J. Hancke: Selbstverständlich
nicht. Wir können nicht jedem
helfen. Der dauerhafte Erfolg
hängt auch davon ab, wie konse-
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quent der Patient die Therapiebrille trägt und
sich an unsere Verhaltensempfehlungen hält.
Sein visuelles System darf nicht überlastet wer-
den. Bei den meisten schaffen wires, Stillstand
zu erreichen, bei vielen steigt die Sehschärfe

an - meist bei den Patienten, die sich konse-

quent an die Empfehlungen gehalten haben.
GN: ß/rg/ 7/zrc 77?era/?z'e 7?zsz&czz.''

J. Hancke: Nein. Da kein operativer Eingriff
stattfindet und keine Medikamente gegeben
werden bestehen keine Risiken und Neben-

Wirkungen. Lediglich an der Einstichstelle der
Nadel im Bereich der Stirn kann es mal zu
«blauen» Flecken kommen.
GN: D/e Sc/zw/med/zm ö/jTzcf s/c/z immer
mehr c/c« «//emrr/zAe« Achez «c//«wgsmc/Ao-
z/czz zzzzc/ /zzzhcrZ „sVcA c/czmz'Z /'zz /Arem /iere/cA
rm. /zzzczczz'c// geAczz 57e c/er zVzzZzzr/zezV&zzzzz/e

zzzzz/ z/er ScAw/raed/zm z/z'e C/zzzzzce zzzszzzzz-

zzz ezz^zzzzrAez'/e zz

J. Hancke: Ich bin offen für die Zusammenar-
beit und arbeite auch mit Ärzten zusammen.
Es gibt Augenärzte, die wahrscheinlich nie ei-

Test Makula-
degeneration
Ob die Makula degeneriert (abbaut),
lässt sich mit Hilfe des nebenstehen-
den «Amsler-Netzes» testen. Verän-
derungen, die Ihnen sonst nicht
auffallen, können so frühzeitig fest-
gestellt werden.

Und so gehen Sie vor:

• Tragen Sie Ihre Lesebrille und
schauen Sie im normalen Leseab-
stand auf das Netz.
• Bedecken Sie ein Auge.
• Schauen Sie direkt auf das Zentrum
mit dem kleinen schwarzen Punkt.
• Achten Sie auf verzerrte
Linien, Wellen oder unscharfe bzw.
fehlende Quadrate.
• Testen Sie das andere Auge.

Dass beim Fixieren des Mittelpunktes die Linien am Rand unschärfer sind, ist normal. Verbie-

gungen der Linien oder Verzerrungen der Quadrate sind jedoch Hinweise auf eine krankhaf-
te Veränderung der Netzhaut. Suchen Sie in einem solchen Fall einen Augenarzt auf.

nen alternativen Weg begehen würden, aber
es werden immer mehr Ärzte, die mir Patien-

ten empfehlen und auch wissen wollen, wie
die Erfolge zustande kommen. Ich bin über-

zeugt davon, dass gerade in den nächsten Jah-

ren die Patienten alternative, menschlichere
und ganzheitlicher orientierte Behandlungs-
methoden immer stärker einfordern werden.
Das geschieht auch schon. Das erkennen auch
immer mehr Ärzte und beschäftigen sich zu-
nehmend mit alternativen Methoden. Insge-
samt könnte sich daraus eine günstigere Basis

für eine Zusammenarbeit von klassisch und al-

ternativ arbeitenden Medizinern und Heil-

praktikern ergeben. Ich wünsche mir das für
alle Patienten. «MC

Wir empfehlen Interessierten, sich bei einer
ersten Kontaktaufnahme über die anfallen-
den Kosten zu informieren und sich nach ei-
ner eventuellen Erstuntersuchung einen ge-
nauen und verbindlichen Zeit- und Finanz-
rahmen geben zu lassen. Die Red.
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