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Einleitung
und Einfiithrung zur fiberarbeiteten und erweiterten Nevauflage (2015) dieses
Buches nach 10 Jahren

Machdem mein Vortrag iber die Behandlung metastasierter Karzinome auf dem 6.
Welt-Liga-Kongrelt fiir Homaopathie in Berlin 2005 so groflen Anklang gefunden hat,
wurde ich von mehreren Seiten gebeten, den Vortrag zu verdffentichen, damit das Wis-
sen und die Fille nicht verdoren gehen:

Wir tiberlegten , ein kleines Biichlein daraus zu machen und den Viarerag #u eroveirern,
indem die Fille ausftihrlicher dargestelle werden, um sic fir den interessierten Leser
noch nachvollzichbarer und praxisonentierter zu gestalten. Beim Ausammenschreiben
dieser Fille entschloss ich mich dann noch, viele weirere fortgeschrinene Tumorfille aus
meiner Praxis hinzuzubigen, um dic Herangehensweise bei komplizierten Tumortillen
weiter zu verdeutlichen. Das Buch soll vor allem dazu dienen, dass durch die Theorie
und die genau dokumentierten Fille mit ausfihrlichen Repertorisationen die homdopa-
thische Krebsbehandlung nachvollziehbar und erlernbar wird. Die Reaktionen auf die
Q-Potenzen und die Behandlungsstrategien bei Chemotherapic und Bestrahlung schie-
nen mir so wichtig, dass ich sie auch in diesem Buch prisentiere, damir viele Menschen
von einer puten hombopathischen Therapie profideren kinnen, Es war mir auch sehr
wichuig, die Schwicrigkeiren, die sich im Laufe einer Krebsbehandlung erpeben kiinnen,
deutlich darzustellen und anhand der Fille zu zeigen, wie meine Denkweise in den ein-
zelnen Fillen war. Wenn man Krebspatienten behandelr, dann leider man sefbst sehr
stark, da man am Anfang des gemeinsamen Weges oft nicht weill, wie lange der Weg
noch gehr.

Es ist wichhg, die verschiedenen Ebenen der Krebsbehandlung etkennen und an-
wenden zu kinnen, um selbst in scheinbar aussichislosen Fiillen Erfolg 2u haben., Nach
17 Jahren hombopathischer Krebshehandlung in einer von meinem hoch geschiitzten
Lehrer De. Dario Spinedi geleiteten Klinik im Tessin und nach der Behandlung von uber
L.000 cigenen Tumorpatienten mochte ich nun meine Erfahrungen weitergeben, Das
Wissen, welches ich im Laufe der Jahre angesammelr habe, stammt aus der Klinischen
Praxis am Krankenbett und der jahrelangen Betreuung und Behandlung krebskranker
Menschen. s gibt viele Theorien Gber hombopathische Krebstherapic, aber es gibe
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Dann fangt man wieder von vorne an {einen Esslioffel alle 15 Minuten iber mweicin-
halb Stunden ...vorher schlagen ete. und lisst wieder den letzten Essloffel in der Flasche
filr den niichsten Tag.). Insgesamt wind diese Anwendung sicben Tage durchgefiihrt
und dann wird eine andere Medizin (meist die Mosode Carcinosinum oder Scirrhinum)
in einer newen Flasche angesetzt und genawso verfahren.

Nach weiteren sicben Tagen beginne man wieder mit dem ersten Manel,

Meiner Erfahrung nach ist die Methode nach Ramakrshnan nur in seleenen Spezialfil-
len geeignet. Dier Vorteil der Q-Potenzen st auch, dass wir cine Kontrollmoglichkeir der
Reaktionen auf dic Minelgabe haben und wir so immer wieder die Mittel optimal anpassen
kinnen (siche Beurteilung der Reakuonen auf die Mittelgabe). Bei der Plussing-Methode
wird der Organismus Gberfordert und wir kinnen kaum noch die Symptome dchtig dewten.

Die homoopathische Begleittherapie bei Chemotherapie

Die Entdeckung der modernen Onkologie ergab sich eigentlich durch cinen Unfall in
der italienischen Hafenstadt Ban, welcher sich 1943 ercignete, bel dem es zu einem Aus-
tritt des Kampfrases Gelbkreuz (Senfgas) kam. Die unmittelbar Betroffenen und die
Hafenarbeiter der Umgebung bekamen Haarausfall und Blurhildverinderungen und
starben schlicilich an cinem Tod durch langsame LeukozytenzerstGrung,

Das war die Envdeckung der heutigen Chemotherapie, deren Ziel es schlieBlich ist,
alle Tumorzellen za zerstiren. Narirlich kann man mit der Chemotherapic nicht nur
selektiv Tumorzellen abrdten, sondern es werden vor allem alle sehnell tedlenden Zellen
ahgeriter. Ein Chemotherapeutikum ist nicht in der Lage, zwischen einer schnell teilen-
den Tumorzelle oder anderen wichtigen schnell teilenden Zellen in unserem Kdrper zu
unterscheiden,

Dhas ist ein Problem, denn es werden auch schr wichoge Abwehrecllen durch die
Chemaotherapie abgetotet. Besonders die Schadigung des Knochenmarks und des
lymphatischen Systems fiihrt zu immensen immunologischen Schidigungen, Es wird
aber bei der Behandlung von Tumoren mit der Chemotherapie oftmals nur ein Teil der
Tumorzellen dirckt abgetdtet und ein weiterer Teil der Tumorzellen wird in der DNA
geschidipt, MNur das intakte Immunsvstem erkennt den Schaden in der DNA der Tu-
morzelle und erledigr die Tumorzelle mit besummeen Apoptosemechanismen. Leztlich
it es also das intakte Immunsystem, welches die Tumore bekimpft. Deswegen ist es so
wichtig, dass die Chemotherapien so niedrig dosiert werden, dass das Immunsystem kei-
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Fallbeispiel 3
Brustkrebs mit multiplen Lungenmetastasen

Diagnose: Metastasierres Mamma Ca mit pulmonalen Rundherden und hypodensen
Herden in der Leber. Zustand nach Mastekiomic 1998,

lm Okrober 2004 kam eine ganz versweifelie 47-fihnge Patientin zu uns in die Klinik,
da man bei thr nach der Operation des sweiten Rezidiviumors 17 Lungenmetastasen in
beiden Lungenfligeln feststellie.

Das erste Karzinom trat bereits im Jahre 1998 auf, weswegen der Patientin daruf-
hin die gesamie linke Brost entfernt wurde. Im Juli 2004 trat cin ermneutes Rezidiv des
Tumors im oberen dulleren Quadeanten der linken Brust auf. Der Tumor befand sich
an der Skeletrmuskulatar, da die linke Brust bereits entfernt war, Es wurden auch noch
Rundberde in der Leber gefunden, die sich zum Gliick als Zysten herausstellten, aber
die Lungenmetastasen wurden wicderholt nachgewicsen, Wenn Rezidive bei Brustkrebs
auftreten und dann noch Metstasen in der Lunge vorhanden sind, ist die Prognose
meist schr unguinstig, Dic Patienun brngt alle Untersuchungsberichte aus der Klinik mit:

Thorax CT vom 29, Juli 2004;

In beiden Latmgen befinden sich multiple Rundherde von wenigen Millimetern bis ma-
ximal 13 mm Geedlle. Es werden insgesamt 17 Metastasen unterschiedlicher Grifle ge-
wihilr.

Beurteilung: multiple Lungenmetastasicrung beidseitig,

Histologische Begutachiung des Rezidiviumors vom 26,07.2004:

Maligner epithelialer Mammatumor. Der Tumor zeigt teils ductales, teils bobuliires
Wachstumsmuster mit miBiggradiger Zell- und Kernpolymorphie. Der Tumor infilt-
riert das Corium der bedeckenden Haur und hat zu einer lymphatischen Ausbreitung
gefihre. Im Bereich der Basis wird die Skelermmuskulatur infiltdert. Tumorrezidiv, Fs
handelt sich um ein méGig differenziertes invasives Mammakareinom,

Wir haben leider bereits cine Ausbreitung des Tumors in das lymphatische Gewebe
und die Skelettmuskulater ist auch bereits infiltriert, was die Prognose noch mehe ver-
schlechrert.

Die behandelnde Arztin versuchte unserer Patientin im Juli 2004 schonend beizu-
bringen, dass sic aufgrund der 17 Lungenmetastasen wahescheinlich im niichsten Jahr
{das witre 2005) sterben werde, egal was man fiir eine Therapie mache.
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Das war fiir Frau K. natiirlich ¢in schwerer Schock und sie verlor zuerst alle Hof¥-
nung im Kampf gegen den Krebs, Dann hiirte sie von der Moglichkeit einer homéo-
pathischen Tumorbehandlung und sie schrieh mir einen netten Brief und bat um eine
Behandlung,

Wieder cinmal kein leichter Fall. Multple Lungenmetastasen, auch unter Chemothe-
rapic keine Verbesserung. Atemprobleme durch die Metaseasen. Was soll man da noch
machen?

Iie Patientin kam xiemlich niedergeschlagen hier an. Sie hatte aber einen unglaub-
lichen Willen und sagte immer, dass sie es schaffen will, sic machte noch nicht sterben
uriel wir missen alles tun, um ihr zu helfen.

Ich sagre zu ibr, dass es méglich sei, dass sie gesund werden kinne, wenn wir die
richtigen Mittel finden und es Gow wolle. Oft kommen die Patienten mir sehr hohen
Erwartungen in unsere Klinik, aber wir sind keine Wunderheiler, sondern wir sind auch
nur Arzte, die versuchen, mithilfe der Homoopathie den Menschen zu helfen. Wir wis-
sen am Anfang der Behandlung auch noch nichr, wie weit und wie lange der gemeinsa-
me Weg sein wird. Aber wir versuchen, mithilfe der Homéopathie das zu leisten, was
maglich ist und das Leiden zu lindern und im giinstigsten Fall einen Menschen von
seiner Erkrankung #u heilen. Wir sind auch nur Werkzeuge in einem grofien Gefige und
wenn wir ein gates Mirtel finden, dann wirke es in dem Patienten und das Immunsystem
und die Selbstheilungskrifie des Patienten kimpfen dann gegen den Krebs, Die Heilung
macht der Panent eigentlich selbst, aber erst durch die gut gewihlten homéopathischen
Mittel werden besimmte Kanile gedfinet, sodass die Selbstheilung méglich ist.

Zusammenfassung der homdopathischen Erstanamnese im Oktober 2004

Im Juli 2004 begann man mit ciner palliativen Chemotherapie, dic aber keine Veriin-
derung der Metastasen bewirkte. Man wollte dann aof Tableten umstellen, Die Patien-
tin erscheint im Okiober 2004 in unserer Klinik.

e Patientin berichter mic ciner Versweifl ung in der Stimme, dass sie noch linger fiir
ihre Familie und die Kinder da sein machte. Sie hat einen netten Mann, viele Freunde
und sie mochte noch nicht so frith von dieser Welt gehen.,

In lerzer Zeit hat die Schwiiche immer mehr zugenommen, Die Energie nimmt stin-
dig ab und sie habe immer wieder Durchfiille und beobachte immer wieder Unverdautes
im Stuhl. Der Himoglobingehalt im Blur war das ganze Leben schon immer niedrig, aber
das sei damals wegen der starken Menstruationsblutungen pewesen. Sie mag sehr gerne
Eiscreme, aber kalte Gerriinke sind ibr zuwider und verursachen Magenbeschwerden,
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Momentan triinen die Augen in der frih im Zimmer. Die Nasenschleimbaut ist emp-
findlich und blutig,

Dias Herz schlige immer sehr unruhig Sie wirke in der Anamnese sehr gefasst nur
cinmal muss sic weinen, als sie erzihle, dass die Arztin zu ibr gesagt hat: |56 werden michs
alt werdew, da Sie beredty viede Metastasen in beiden Lungen baben wmd divese micht mebr operatel sind
Telr psess Thwen feicler mvitteifen, dass Sie wolt! nichter Jabr (2005 ) sterlen werden,

Die Patientin beschreibe sich als sehr ehrgeizigen, zielstrebigen Menschen, der gerne
eine geregelte Ordnung hat. Sic wird schnell nervis und ungeduldig, Beim Essen vertra-
ge sic keine Zwicheln, die wirden Blihungen verursachen. Die Zunge weist Zahnein-
dritcke auf, Immer wieder beobachre sie rezidivierende Herpesschitbe an den Lippen.
Bei der Menstruation hatee sic Bauchkrimpfe, die bis in die Beine herunterzogen, Im-
mer einen Tag vor der Menstruation bekam sie Rickenschmerzen und es war ihr sehr
kalr. Bei der Untersuchung der Brust zeige sie bereitwillig die Narben, Danach zieht sic
sich aber nicht wieder an, sondern erzdhlt einfach thre Symptome weiter und bleibt mit
nacktem Oberkérper sitzen. Erst nach einiger Zeit zieht sie sich wieder an. Sic tnze
schr gerne. Enges am Hals und am Bauch kann sie nicht ertragen. Einengung im Allge-
meinen gefalle ihr auch nicht gur. Sie klage noch iiber Hitzewallungen und enen zichen-
den Schmerz in der Brust. Der Tumor hatte bereits die Skelettmuskularur infiltriert und
es entwickelre sich auch ein zichender bohrender Schmerz am Brustbein, In leteter Zeat
gerate sie immer schneller auBer Armen wegen der Lungenmetastasen. Schon bei kleiner
Anstrengung bekomme sie Schweiliperlen auf der Nase.

Die Masc ist morgens meist verstopft. I der Nache hat sie cinen gane trockenen
Mund und muss immer wieder erwas minken.

Seit 1998 macht sie jedes Jahr die Grippeimpfung, Beim schnellen Direhen des Kopi-
es hat sie das Gefuhl, sie falle gleich um. Es ist cin Gefiihl, als ob sich alles um sie herum
drehr. Sic hatre nic Schlige oder Verdetzungen an der Brust,

Im Winter bekomme sie oft Risse an den Handgelenken und Fingern. Ganz verzwei-
felt erzihlt sie unter Trinen am Ende der Anamnese:

ol dange doch s gersie, aber das wird wegen der Lnngenmetastasen und dev Atemnat natiir-
el imeer solovseriper wid s dann ich micht med tawgen geben. Nach der Diagrose batte il so
eine Angst, da mussie moich soetn Marin fmwoer b den Ara vichoven, das tat sebr gat. Leb will mock
wich sterfen,

Wieder cinmal kein leichrer und vor allem kein ganz Klarer Fall, da sich gute Sympro-
me von mehreren Minteln vermischen.




Dr, med. Jens Wurster, Arzt in einer homaopathischen Klinik im Tessin
und seit dber 20 Jahren in der Krebsforschung tatig, prasentiert in
diesem Buch in einzigartiger Weise die homoopathische Behandlung
won Krebs.

Erstmals werden homopathisch geheilte Krebsfalle ausflhrlich und
praxisbezogen dokumentiert. Das Buch macht vielen Menschen
Hoffnung, denen man keine Chance mehr auf Heillung gegeben hat.

Der Autor beschreibt die Theorie der homdopathischen Krebsthe-
rapiz, die spezielle Anamneseerhebung bei Tumarpatienten, die Dao-
sierungslenre, die Beurtellung der Reaktionen auf die Arzneimit
telgaben sowie die praktische Vorgehensweise in der Krebsbehand
lung.

Die homoopathische Behandlung der Nebenwirkungen van Chemo-
therapie und Bestrahlung wird dem Leser praxisbezogen erklirt. Das
&5 mioglich ist, selbst metastasierte Tumore mit der Homdopathie zu
behandeln und sogar zu hellen, wird an zahireichen, vollstandig
dokumentierten Krankengeschichten dargestellt.

Alle Falle werden mit ausfihrichen Analyeen und Repertorisationen
vorgestellt und sind somit fir den Leser genau nachvollziehbar.

Das Buch wurde in der ersten Fassung schon ein Klassiker und revo-
lutionierte die homoopathische Krebsbehandlung in ganz Europa. In
dieser vollstindig uberarbeiteten und erweiterten Meuauflage wer-
den die Verlaufe der Patientengeschichten dber weitere zehn Jahre
dokumentiert und es werden neus Erfahrungen in der homdo-
pathischen Krebstherapie weitergegeben.
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