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Liebe Leserinnen und Leser,

es geht so schnell, dass aus Babies
Kinder und aus Kindern Jugendliche
werden. Erst im letzten Newsletter
ging es noch um Babies — und heute
sind wir schon bei den Kleinkindern.
Schon wieder also ist ein Monat ver-
gangen.

Das fillt uns diesmal besonders auf,
weil wir derzeit ganz besonders viel
zu tun haben: nicht nur der Newslet-
ter beschiftigt das DGMH-Team, son-
dern besonders unser neues Projekt:
die DGMH griindet eine Akademie fiir
Therapeuten und Laien! An dieser
Schule bieten wir sowohl eine profes-
sionelle Ausbildung in Klassischer Ho-
moopathie als auch Einstiegskurse
und Info-Vortrige fiir Laien. ,Homdoo-
pathie lernen“ heiflt das Motto. Dass
dabei die Miasmatik nicht zu kurz
kommt, versteht sich von selbst.

Wer also gern etwas mehr und intensi-
ver in die Homdopathie hinein-
schnuppern will, ist uns an der Akade-
mie herzlich willkommen! Nihere In-
formationen finden Sie auf S. 4 oder
auf www.dgmh.org

Nun aber: viel Spafl beim Lesen und
gute Gesundheit!

Ibr Newsletter-Team der DGMH

Sag mal schon Aaaaah...
Hiufige Erkrankungen im Kleinkindalter / von HP Tanja Radigk

Gerade im Kleinkindalter findet man gehduft Infekte oder auch eine adenoide
Vegetation.Dabei handelt es sich um eine Vergroflerung der Rachenmandeln (=Adenoi-
de). Umgangssprachlich wird hier hiufig von den ,Polypen“ oder“ Wucherungen® ge-
sprochen. Die Rachenmandeln haben allerdings nichts mit ,Polypen“ (Nasenpolypen)
bei Erwachsenen zu tun. Die Adenoide liegen im inneren Ausgang der Nasenhohle (obe-
rer Bereich im Nasen-Rachen-Raum). Bei einer Vergroerung behindern diese die Na-
senatmung, storen die Beliiftung des Mittelohres und sind mitverantwortlich fiir Tuben-
katarrh und andere Entziindungen im Nasen-Rachen-Ohr-Bereich. Die Kinder schnar-
chen, haben den Mund immer offen und haben gehiuft Infekte.

Die Adenoide gehoren zum lymphatischen Gewebe in diesem Bereich und haben eine
Abwehrfunktion. Die Vergroflerung beruht auf einer angeborenen Veranlagungen oder
anderen endokrinen oder konstitutionelle Faktoren.

Zwischen dem dritten und siebten Lebensjahr sind die Adenoide hiufig vergrofert und
bilden sich bis zum Erwachsenenalter vollig zurtick.
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Auch die Gaumenmandeln vergroflern sich hiufig zwischen
dem 4. und 10. Lebensjahr. Diese sollten nicht vor dem 6. Le-
bensjahr entfernt werden und die Adenoide nicht vor dem 2.
Lebensjahr. Wihrend die Gaumenmandeln friiher noch routi-
nemifig entfernt wurden, weifl man heute, dass sie wie die
Adenoide eine wichtige Abwehrfunktion erfiillen.

Hier ist die Stelle, an der man iiberlegen kann, ob eine Opera-
tion wichtig und richtig ist oder ob es alternative Moglichkei-
ten zu dieser Behandlung gibt.

Wichtig ist eine griindliche Untersuchung des HNO-Bereichs,
um diese Uberlegung wirklich leisten zu konnen.

Nun haben wir schon gehort, dass diese Mandeln eine Abwehr-
funktion haben und mit Sicherheit nicht ohne Grund angebo-
ren sind.

Bei bestimmten Kindern vergroflern sich diese Mandeln und
bei anderen nicht. Die Griinde dafiir liegen in der angebore-
nen Veranlagung eines jeden Menschenkindes. Bei der Entste-
hung der beschriebenen Beschwerden spielt auch die Miasma-
tik eine entscheidende Rolle.

Mit einer gezielten chronischen und antimiasmatischen Be-
handlung kann man die Beschwerden gut behandeln und mit
dem richtigen Mittel in den Griff bekommen. Bei einer Opera-
tion wird nur das krankhafte Gewebe entfernt, jedoch nicht die
Veranlagung zu bestimmten Erkrankungen.

Auch kann das Abwehrsystem mit Homoopathie individuell un-
terstiitz werden und kann somit zur weiteren Verhiitung von
dhnlichen Erkrankungen beitragen. Das alles kann eine Opera-
tion nicht leisten.

Wie schon erwihnt, sollte der Behandlungsschritt individuell
abgeklirt werden und man muss alle Vor —und Nachteile jeder
Behandlung kennen, um eine Entscheidung treffen zu konnen.
Bei den Operationen gibt es auch Risiken. Beide Eingriffe wer-
den in Vollnarkose durchgefiihrt und eine der hiufigsten Kom-
plikationen ist die Nachblutung. Bei 1-6% der Patienten stellen
sich diese Blutungen ein und das stellt eine schwere Komplika-
tion dar. Leichtere Komplikation sind Infektionen, Wundhei-
lungsstorungen oder Vernarbungen an der Offnung zur Ohr-
trompete, welche wiederum Beliiftungsstorungen und Horsto-
rungen nach sich ziehen konnen (die betrifft die OP der Ade-
noide).

Zum Wohle des Patienten sollt immer alles getan werden um
ihn gesund zu halten oder gesund zu machen.
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Die homoopathische Behandlung stellt hier den ganzheitlichen
Aspekt in den Mittelpunkt und nicht nur ein erkranktes Gewe-
be. Das Gewebe erkrankt nur, wenn der Korper dazu geneigt
ist (Veranlagung) und das gilt es zu erkennen und zu behan-
deln.

Quellen: Pschyrembel (Klinisches Worterbuch) und Wikipedia
(Tonsillektomie/ Adenotomie)

Tanja Radigk ist Heilpraktikerin und
Homdopathin
Darmstadt, Mitarbeiterin und Mitglied
der DGMH sowie regelmdifsige Autorin

in  Babenbhausen bei

fiir den Newsletter.

In die Rohre gucken

Mittelohrentziindungen und Tubenkatarrh /
von Dr. med. Sybille Freund

Es gibt Kinder, die immer wieder Mittelohrentziindungen ha-
ben oder unter einem Tubenkatarrh leiden. Beim Tubenkatarrh
handelt es sich um eine Entziindung der Eustach'schen Rohre.
Diese Rohre verbindet den hinteren Teil der Nase und das Mit-
telohr. Damit das besser zu verstehen ist, habe ich mir ein Bild
von Wikipedia gelichen (sieche Abbildung auf der folgenden
Seite).

Nummer 12 ist die Eustach‘sche Rohre, die in den hinteren Na-
senraum fiihrt. Sie liegt so dicht am Rachen, dass sie durch den
Schluckakt geoffnet wird. Ganz in ihrer Nihe liegen die Adeno-
ide (auf diesem Bild nicht sichtbar), die die Tube verlegen kon-
nen, wenn sie anschwellen. Ist die Tube verschlossen, weil der
Patient vergrofRerte Adenoide oder einen Schnupfen hat, kann
das Mittelohr (der Raum, in den die Tube fiihrt) nicht mehr be-
liiftet werden. Dann entsteht dort ein Unterdruck, weil die Zel-
len, die das Mittelohr auskleiden, die Luft mit der Zeit aufneh-
men. Dieser Unterdruck fiihrt dazu, dass das Trommelfell
(Nummer 4) nicht mehr richtig schwingen kann.
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Dazu eine kleine Erklirung zur Schalliibertragung: Schall wird
in Form von Wellen iibertragen. Ein Tonimpuls fiihrt also dazu,
dass Schallwellen entstehen, die durch die Luft tibertragen
werden (deshalb ist es nicht realistisch, dass Raumschiffe ir-
gendwelche Gerdusche machen, weil im luftleeren Raum keine
Schallleitung moglich ist. Beim nidchsten ,Raumschiff Enterpri-
se“ mal drauf achten ;-)). Die Schallwellen kommen dann am
Trommelfell an und versetzen es in Schwingung. Diese Schwin-
gungen werden an die Gehorkndchelchenkette weiter gegeben
(Nr. 6/7/8), die diese Bewegungen an die Gehorschnecke (Nr.
10) weiterleiten. In der Schnecke werden die Schwingungen in
elektrische Impulse umgewandelt und iiber Nerven zum Ge-
hirn geleitet.

Wenn nun der Unterdruck im Mittelohr dazu fiihrt, dass das
Trommelfell nicht mehr schwingen kann, bedeutet das, dass
der Schall nicht mehr vollstindig iibertragen werden kann.
Deshalb kann es passieren, dass wir schlechter horen, wenn
wir einen Schnupfen haben. Und es konnen seltsame Geriu-
sche auftauchen wie Zischen und Knacken, weil sich die Eus-
tach “sche Rohre irgendwann doch wieder offnet, aber womog-
lich nicht vollstindig.

Schulmediziner verordnen hiufig Nasenspray beim Tubenka-
tarrh, damit sich die Eustach'sche Rohre wieder offnet. Wichtig
ist, wenn man Nasenspray einsetzt, dass der Patient den Kopf
zuriicklegt, wenn er gespriiht hat, damit das Spray nach hinten
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laufen kann. Denn die Eustach'sche Rohre sitzt ganz
hinten in der Nase. Nasenspray kann leider auch
deutliche Nebenwirkungen, wie Herzrasen und Un-
ruhe haben, und bei lingerem Gebrauch zu einer
Abhingigkeit und zur Zerstorung der Nasenschleim-
haut fithren. Deshalb ist es fiir mich nur ein ,Notfall-
mittel”.

Im ungiinstigen Fall kann ein Tubenkatarrh dazu
fiihren, dass sich im Mittelohr eine Entziindung ent-
wickelt. Je schlechter die Beliiftung ist, umso leich-
ter geht das. Dann hitten wir es mit einer akuten
Mittelohrentziindung zu tun. Besteht der Unter-
druck linger und es kommt nicht zu einer akuten
Mittelohrentziindung, entsteht evt. ein Paukenhoh-
lenerguss. In diesem Fall zieht der Unterdruck Was-
ser aus den Zellen heraus, dass sich im Mittelohr ansammelt.
Schulmedizinisch wird dieser Zustand behandelt, indem man
Rohrchen in das Trommelfell einsetzt und so wieder fiir eine
Beliiftung des Mittelohrs sorgt. Langfristige Schwerhorigkeit
kann bei kleinen Kindern zu einer Verzogerung der Sprachent-
wicklung fiihren. Um Sprachstorungen vorzubeugen wird die-
ser Eingriff deshalb relativ hiufig durchgefiihrt.

Wenn man sich frithzeitig darum kiimmert, kann man bei Kin-
dern, die einen Paukenhohlenerguss haben durchaus um eine
Operation herum kommen, wenn sie durch einen homdopa-
thischen Therapeuten behandelt werden. Ebenso verhilt es
sich mit der Vergroerung der Adenoide, mit akuten Mitteloh-
rentziindungen als auch mit wiederkehrende Mittelohrentziin-
dungen. Diese Beschwerden sind der Behandlung durch einen
erfahrenen Therapeuten durchaus zuginglich.

Dr. med. Sybille Freund ist Homdopa-
thin in Dreieich, Vorsitzende der DGMH
und regelmdifsige Autorin fiir den News-
letter
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Tierisches Kindergartenalter

Wann und wie Kinderkrankheiten bei Tieren auf-
treten / von Tierheilpraktikerin Christine Stroop

Die meisten unserer Haustiere haben eine wesentlich kiirzere
Lebenszeit als wir Menschen. Die Lebenserwartung ist in
menschlicher Obhut in der Regel etwas hoher als in freier
Wildbahn. So haben Hunde, je nach Rasse und Grofle, heute
eine Lebenserwartung zwischen 10 - 12 Jahren. Kleine Rassen
werden hiufig noch ilter. Katzen werden im Mittel so um die
15 Jahre alt. Kleine Nager wie Meerschweinchen nur ca. 6-8
Jahre, Hamster und Miuse sogar nur 3-5 Jahre. So ist es nicht
verwunderlich, dass die Entwicklungszyklen natiirlich kiirzer
sind als bei uns Menschen. Die Welpenzeit, mit unserer Sdug-
lingszeit vergleichbar, dauert nur wenige Wochen. Die Jungtier-
zeit, dhnlich der Kleinkinderzeit, nur wenige Monate.

Eine Katze wird z.B., je nach Rasse, zwischen dem fiinften und
achten Lebensmonat geschlechtsreif und fortpflanzungsfihig.
Die korperliche Entwicklung und geistige Reife ist erst einige
Monate spdter abgeschlossen. Die Katze ist mit 8 Monaten also
mit einem Teenager vergleichbar.

Ein Hund mit 3 Jahren ist nicht mehr mit einem Kleinkind ver-
gleichbar, sondern ein korperlich ausgewachsenes Tier mit voll
entwickelter sozialer und geistiger Reife.

Aber es gibt auch Extreme im Tierreich. Eine der kiirzesten Le-
benszeiten besitzt, wie der Name schon sagt, die Eintagsfliege.
Sie wird in der Regel wenige Minuten bis maximal einen Tag
alt. Ein Elefant kann 85 Jahre alt werden. Ein Pottwal tiber 200
Jahre. Klar, das die Eintagsfliege im Alter von 20 Stunden ein
,Greis* ist und der Elefant mit 10 Jahren ein Jungtier. Ubrigens
kann eine Kuh, wenn man sie lisst, weit iiber 20 Jahre alt wer-
den.

So sind die Zeiten unterschiedlich lang oder kurz, in denen
JKinderkrankheiten“ auftreten konnen. Infektionen im Sinne
von Masern, Mumps und Windpocken gibt es bei Tieren in die-
ser Form nicht.

Es gibt jedoch einige Infektionskrankheiten, die bevorzugt
Jungtiere befallen. Beim jungen Hund sind es meist Pavovirose
und Staupe. Bei Pferden ist die Druse eine Erkrankung, die in
der Regel junge Tiere befillt und als Kinderkrankheit aller
Equiden angesehen wird.

Eine Viruserkrankung, die bevorzugt junge Katzen befillt, ist
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die Katzenseuche. Das Virus ist verwandt, jedoch nicht iden-
tisch, mit dem Parvoviroseerreger des Hundes.

Ob diese ,Kinderkrankheiten“ der Tiere miasmatisch gesehen
einen dhnlichen Zweck erfiillen, wie die Kinderkrankheiten der
Menschen ist nicht ausreichend dokumentiert. Hier besteht
Forschungsbedarf.

Wir haben es bei jungen Tieren aber nicht nur mit Infektions-
krankheiten zu tun. Auch die ganz normale Entwicklung kann
Probleme verursachen und zu verschiedenen Symptomen und
Krankheitszeichen fiihren.

Die Zahnungsphase kann zu Beschwerden fiihren. Je nach Tier-
art kann es in dieser Phase (die Eintagsfliege zahnt selbst-
verstindlich nicht :-)) zu recht typischen Erkrankungen, die
teilweise auch von Menschenkindern bekannt sind, kommen.
Die Tiere fressen nicht gut, sind ,quengelig®, haben Zahn-
schmerzen und es kann zu Durchfillen kommen. Durchfaller-
krankungen sind allerdings nicht nur in der Zahnungsphase
bei Jungtieren ein Thema. Viele Jungtiere kauen auf allem he-
rum, was sie finden und fressen die unmdglichsten Dinge.
Speziell Hunde haben in der Zahnungsphase ein grofles Kau-
bediirfnis und sollten ausreichend Kauartikel zur Verfiigung ha-
ben. Stehen nicht ausreichend Kauspielzeuge und Kauknochen
zur Verfligung kommt es in dieser Phase hiufig vor, dass die
Tiere ihren Kautrieb an den Mobeln befriedigen. Bei Nagern
z.B. wachsen die Nagezihne kontinuierlich. Beim Kaninchen
innerhalb von 24 Stunden erstaunliche 0,3 bis 0,5 mm. Ent-
sprechend normal ist ein ausgeprigter Nagetrieb, ein ganzes
Leben lang. In der Natur schleifen sich die Nagezihne durch
den natiirlichen Gebrauch ab. In unserer Obhut miissen wir
den Tieren entsprechendes Futter und auch Holz und Natur-
materialien anbieten, um diesen Trieb zu befriedigen.

Wie sollte es anders sein: auch in dieser Lebensphase eines Tie-
res kann die Homoopathie viel Gutes tun und einen grofien
Schritt Richtung Gesundheit bedeuten.

Christine Stroop ist Tierheilpraktikerin in
Hattersheim, Vorstandsmitglied der DGMH
und regelmdifSige  Autorin fiir den News-

letter,
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Homoopathie lernen!
Die DGMH eroffnet eine Akademie

Die steigende Beliebtheit der Homdopathie hat viele gute Sei-
ten, aber sie bringt auch neue Herausforderungen: wachsende
Anerkennung fiihrt dazu, dass mehr und mehr Arzte und Heil-
praktiker glauben, mit Homdopathie ein nettes Zubrot verdie-
nen zu konnen - und dafiir mit einem 14-Tage-Crashkurs oder
anderen "Instant-Ausbildungen" gut vorbereitet zu sein.

Das ist ein Trugschluss: Homoopathie ist

eine komplexe Wissenschaft und erfordert

eine griindliche, intensive und praxisnahe

Ausbildung.

Nach mebhr als drei Jahren anspruchsvoller

Seminare geht die DGMH daher einen

Schritt weiter: Im April eroffnen wir die
DGMH-Akademie fiir Miasmatik in der

Homoopathie. In einem dreijahrigen Studi-

um vermitteln wir an der Akademie ein soli-

des,
Grundwissen in klassischer Homdoopathie
unter besonderer Berticksichtigung der Mi-

umfassendes und praxisgerechtes

asmen.
Wir setzen auf Qualitit!

Qualifizierte Dozenten

Leitende Dozentin des Studienganges wird HP Tanja Radigk,
die bereits seit langem als Newsletter-Autorin und ehrenamtli-
che Mitarbeiterin bei der DGMH aktiv ist. Sie ist bei BKHD und
SHZ qualifiziert, von beiden als Supervisorin anerkannt und
hat langjihrige Erfahrung als Dozentin. Wir freuen uns, sie fiir
den Studiengang gewonnen zu haben!

Neben Tanja Radigk werden im Studiengang auch HP Yves
Laborde, Dr. med. Sybille Freund und andere unterrichten.

Praxisnahe Ausbildung

Der Studiengang enthilt viele praxisbezogene Elemente: Sie
lernen bei uns nicht nur, wie man korperliche Untersuchungen
durchfiihrt, wie man einen Patienten langfristig begleitet und
wie man seine Praxis fiihrt, sondern auch, wie man sein Auftre-
ten in der Offentlichkeit gestaltet und eine Praxis neu griindet.
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Gepriifte Kompetenz

Zum Studiengang gehort auch eine Zwischen- und eine Ab-
schlusspriifung inkl. einer schriftlichen Abschlussarbeit. So do-
kumentieren wir auch die erworbene Fihigkeit der Studieren-
den zum wissenschaftlich-analytischen Arbeiten, etwa zum kri-
tischen Umgang mit Studien. Solche Kompetenzen sind unent-
behrlich, wenn man als Therapeut in der Lage sein will, ge-
sundheitspolitische Tagesereignisse kritisch zu hinterfragen. So
konnen Sie mit Kollegen und anderen Gesprichspartnern auf
Augenhdhe diskutieren.

Das Studium bereitet vor auf die Qualifi-
zierungs-Priifungen von BKHD und SHZ.
Auch das ist eine Besonderheit: viele
Schulen arbeiten nur mit BKHD oder
SHZ zusammen. Die DGMH-Akademie
bietet Thnen beide Moglichkeiten der Zer-
tifizierung - Sie konnen in Ruhe studieren
und zum Ende IThrer Ausbildung entschei-
den, welches Modell Thnen mehr zusagt.

...auch fiir Tierheilpraktiker und Laien

Aber die Akademie widmet sich nicht nur

angehenden Human-Therapeuten: auch

Schulungen fiir Tierhom&opathen sowie
Kurse fiir Laien zur Einfiihrung in die Homdopathie werden
angeboten. Fiir die ,tierischen Themen® ist wie auch hier im
Newsletter HP Christine Stroop zustindig, die Laienkurse wird
HP Nathalie Baranauskas leiten, die Sie ja ebenfalls vom News-
letter kennen.

Die Riume der DGMH-Akademie befinden sich in Darmstadt,
der Unterricht findet in Form von Abend- bzw. Vormittagskur-
sen und einzelnen Seminaren statt.

Wenn Sie iiber die Angebote der DGMH-Akademie infor-
miert werden mochten, tragen Sie sich bitte in unseren
Mail-Verteiler ein: www.dgmh.org/akademie/mailing.php.
Wir senden Thnen gern unsere aktuellen Informationen zu!
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