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von Dr.-Ing. Joachim-F. Gritz, Klassische Homoopathie, Oberhausen i. Obb.

Dieser Fall handelt von einem allerschwersten Impfschaden durch eine ungewollte Masern-
Mumps-Roteln-Impfung. Die 13jdhrige Samira konnte schon 2 Wochen nach der Impfung
,»fast nicht mehr laufen, stolperte iiber ihre eigenen Fiile und fiel hin*. Dariiber hinaus hatte
sich seither ihre Sprache veridndert und von der einen Hand her war eine ,,sehr ausgeprigte
Innendrehbewegung* zu beobachten, wie die Mutter bei der Anmeldung am Telefon berichte-
te. Die Diagnose der Universititsklinik lautete Sydenham Chorea, was spiter auf parainfek-
tiose Chorea abgeidndert wurde. Samira hatte mittlerweile schon viele Untersuchungen und
Tests hinter sich gebracht, inclusive einer Riickenmarkspunktion und einem Computertomog-
ramm des Gehirns, da u. U. auch eine ,,Autoimmunerkrankung des Gehirns* vorliegen konnte,
so die Kliniker der medizinischen Hochschule. Das vorgeschlagene antiepileptische Medika-
ment Ergenyl habe die Mutter bislang abgelehnt.

Etwa drei Monate nach der Impfung sal Samira vor mir in der Praxis. Sie befand sich in ei-
nem sehr desolaten Zustand. Thre Mutter hatte sie schon sehr stiitzen miissen, damit sie iiber-
haupt ein paar Schritte laufen konnte. Auf dem Stuhl konnte sie alles andere als ruhig sitzen.
Alle GliedmaBen waren andauernd in Bewegung, ganz besonders die rechte Seite. Thr rechter
Arm machte unaufhorlich schnelle, unkontrollierte Bewegungen, welche das Méddchen nicht
willentlich beeinflussen konnte. Mit der linken Hand hielt Samira ihren rechten Arm fest, in
der Hoffnung, damit ein wenig Ruhe zu haben. Aber statt dessen flogen beide Gliedmalen
standig durch die Luft. Bei den Beinen war es nicht viel anders. Auch diese zuckten und be-
wegten sich in einem fort, so dal das Maddchen samt Stuhl mit der Zeit regelrecht riickwirts
durchs Zimmer wanderte, da es mit den Fiilen hiufig stofende Bewegungen ausfiihrte. So
muften wir Samiras Stuhl immer wieder vorziehen. Dariiber hinaus hatten wir darauf zu acht-
en, daf} sich ihr Stuhl weit weg genug vom Schreibtisch befand, da anderweitig die akute Ge-
fahr einer Verletzung bis hin zur Fraktur des Armes durch Aufknallen auf die Schreibtisch-
kante bestand, so vehement und unkontrolliert flogen Samiras obere Extremititen durch den
Raum. Beinahe ,,wegwerfend*, wie die Mutter sich ausdriickte.

Wie gesagt, begonnen hatte alles nach besagter MMR-Impfung. Mutter und Tochter hatten
damals einen Arzt aufgesucht, um sich eigentlich iiber die Notwendigkeit einer Tetanusim-
pfung zu informieren. Das Midchen ist ndmlich zusammen mit seinen Mitschiilern von der
Schule aufgefordert worden, den ,,Tetanusimpfschutz*“ wegen einer anstehenden Klassenfahrt
ins Schullandheim iiberpriifen zu lassen. Somit begaben sich beide zwecks Beratung in eine
arztlich Praxis. Zu Beginn des gemeinsamen Gespriches wurde der behandelnde Arzt jedoch
nochmal einmal fiir kurze Zeit in ein anderes Behandlungszimmer gerufen, so dall die Bera-
tung unterbrochen werden muflte. Ein paar Minuten spiter, auf dem Wege zu Samira zuriick-

' Chorea: Veitstanz mit schnellen, unphysiologisch-arrhythmischen, unwillkiirlichen Kontraktionen einzelner
bzw. wechselnder Muskeln oder Muskelgruppen in fast allen Korperregionen; dadurch das Bild der allgemei-
nen motorischen Unruhe mit unwillkiirlichen und unkontrollierbaren stindigen Bewegungen der Extremitéten,
verbunden mit Grimassieren, Schnalzen, Beeintrachtigung des Sprechens, Muskeltonusverminderungen, Ref-
lexabschwichungen etc.
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kehrend, ,,murmelte* er dann halblaut vor sich hin: ,,Bei Dir ist ja noch gar keine Roteln-
schutzimpfung vorgenommen worden.”. Sprach’s und verabreichte dem vdllig tiberraschten
Midchen eine bereits vorbereitete Spritze, ohne zu fragen, ob diese iiberhaupt gewiinscht
wurde, und dariiber hinaus ohne jeglichen Bluttest gemacht zu haben bzw. zu fragen, ob diese
Kinderkrankheit bereits auf natiirlichem Wege durchgemacht wurde. Mutter und Tochter war-
en auller sich. Sie kamen in der Absicht, sich hinsichtlich der Notwendigkeit einer Tetanusim-
pfung beraten zu lassen, und nun dieser bose ,,Uberraschungseffekt“ mit der bewullten Verlet-
zung der personlichen Integritét. Der Arzt kannte Samira iiberhaupt nicht und hatte weder eine
Anamnese erhoben noch eine griindliche Untersuchung vorgenommen! Und von Rételn war
zu keinem Zeitpunkt die Rede gewesen! So gab es eine kurze heftige Diskussion und beide
,»Midchen* verlieBen aufgebracht die Praxis, ohne irgend etwas Konkretes erreicht zu haben.

Schon zwei Tage nach der Injektion empfand Samira eine merkbare Veridnderung. Sie machte
ihre Mutter darauf aufmerksam, daf3 ihr rechter Arm ,,nicht mehr so konnte, wie sie wollte*.
»Mami, ich habe das Gefiihl, ich kann ihn nicht mehr richtig steuern.” Er reagierte nur noch
mit Verzogerung. Dies war zu jenem Zeitpunkt fiir Aullenstehende allerdings noch nicht
wahrzunehmen. Doch bereits zwei Wochen spiter, nach der Riickkehr aus dem Schulland-
heim, konnte das Miadchen weder ihren rechten Arm noch ihr rechtes Bein willentlich kontrol-
lieren. Der Arm flog regelrecht durch die Luft und auch das Bein machte ohne Unterbrechung
unwillkiirliche Bewegungen und wurde schwach, so da3 Samira fortan ohne Unterstiitzung
nicht mehr selbstiandig laufen konnte. Mit der linken Hand versuchte sie immerfort den rech-
ten Arm ruhigzuhalten, jedoch ohne Erfolg; es ,,flogen beide durch die Gegend*, so vehement
waren die Bewegungen. Klinisch bestand das vollstindige Bild einer ausgeprédgten Chorea!
Und das bei einem Midchen, welches bislang immer ,,recht gesund gewesen* ist (Aussage der
Mutter)!

Es folgten drei Monate lang Untersuchungen an der nahe gelegenen Universititsklinik,
Drangsalierungen, Ablenkmandver, Panikmache und vieles mehr. Immer wenn die Mutter das
Gesprich auf die Rotelnimpfung lenkte, ,,wurde blockiert, ja man wurde sogar schroff und
aggressiv. Egal, ob dies Hochschulprofessoren, niedergelassene Arzte oder auch Psychologen
waren. Der Schulterschluf3 war perfekt. ,,Davon kdnne so etwas nicht kommen*, war die kurze
stereotype Antwort. Dagegen wollte man Samira nun Schilddriisenprobleme, einen Lupus ery-
thematodes (eine schwere Autoimmunkrankheit) und vieles mehr ,,anhédngen®, nur damit man
eine Erkldrung fiir ihre Chorea hatte und von den eigentlichen Zusammenhingen ablenken
konnte. Die empfohlene Therapie bestand zunéchst — wie konnte es anders sein — in hochdo-
siertem Cortison, was die Mutter bislang verweigerte, da sie auf die Homoopathie hoffte. Aus
diesem Grunde drohte man gleich mit unterlassener Hilfeleistung und wollte die beiden ein-
schiichtern. Sogar die konsultierte Psychiaterin schlug in dieselbe Kerbe. Ein paar Monate
spiter habe dann ein Neurologe Samiras Mutter versichert, da3 ,,choreatische Storungen nicht
heilbar* seien. ,,Wenn’s ohne Cortison geht, machen Sie’s!* Er stand voll dahinter und schien
an unserer Therapie sehr interessiert. Auch Dr. Eichelberger, einer der angesehensten Homdo-
pathen unserer Tage, den die Mutter einmal in dieser Angelegenheit anrief, bestétigte: ,,Nur
nicht Cortison! Sie haben dann keine Chance! Hier handelt es sich um einen Impfschaden!*
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Die homdoopathische chronische Anamnese brachte noch folgende Zusammenhinge. Es stellte
sich heraus, da3 Samira bereits als Kleinkind die Roteln auf natiirlichem Wege bekommen
hatte; somit war obige Impfung — hinsichtlich des sog. Rotelntiters — mehr als tiberfliissig. Des
weiteren hatte es frither das Dreitagefieber gegeben. Ansonsten traten hin und wieder grippale
Infekte mit hohem Fieber und viel Husten auf, welche aber schon damals mit homdopathi-
schen Mitteln wie Belladonna, Aconitum etc. sowie mit Wadenwickeln ,,in den Griff bekom-
men‘‘ wurden.

Im Alter von etwa zwei Jahren litt Samira an einem sehr schmerzhaften Harnwegsinfekt, wel-
cher antibiotisch versorgt wurde. Kurz vor der Einschulung muf3te die Kleine dann wegen ei-
ner schweren Lungenentziindung das Bett hiiten. Die verabreichten Antibiotika konnten dieser
Infektion allerdings nicht Herr werden, so daB8 es zu einer sog. Superinfektion kam. Alles in
allem dauerte die Rekonvaleszenz dieser Erkrankung recht lange. Etwa zwei Jahre spiter gab
es noch einmal einen Lungenspitzenkatarrh, der dann homdopathisch mit Tartarus sein erfolg-
reiches Ende fand. Die Jahre spéter hatte Samira immer wieder Husten und Erkéltungen. Auch
ihre Stirn- und Nebenhohlen waren des ofteren vereitert. Dariiber hinaus gab fast regelmifBig
Kopfschmerzen; an der Stirne und iiber einem Auge habe es sehr gestochen, vergesellschaftet
mit Ubelkeit. So richtig migriineartig schon in diesen jungen Jahren! Doch nun, seit den Be-
wegungsstorungen, seien die Kopfschmerzen wie weggeblasen!

Wie man sieht, klingen diese Zusammenhinge — chronisch homdéopathisch betrachtet — doch
gar nicht mehr so gesund. Die Miasmen, insbesondere die Sykosis zusammen mit der Tuber-
kulinie, sind recht dominant ausgeprégt vorhanden! Somit ist es nur logisch, daB3 eine Impfung
diese Situation dramatisch und entsprechend destruktiv verkomplizieren kann.

Damit nicht genug! Es stellte sich heraus, dafl die wiederholten Erkéltungen im Alter von et-
wa zehn Jahren nach einer Behandlung mit Broncho-Vaxom schlagartig aufhorten. Und
Scharlach gab es mindestens dreimal, immer antibiotisch weggedriickt. Auch die Ohren haben
zeitweise reagiert, jedoch habe niemals das Bild einer akuten Otitis media bestanden. Die Lo-
cher fiir Ohrringe eiterten beim Tragen von Modeschmuck schon nach einem Tag. Auf dem
rechten Auge hatte Samira eine Sehkraft von nur 70 %, wihrend ihr linkes 120 % Sehkraft
aufwies.

Samira war ein sehr ruhiges Kind, sehr in sich zuriickgezogen. Auch in der Schule sei sie im-
mer sehr still. Sie wichst ohne Vater auf und hat ihn seit Jahren nicht mehr gesehen. Ihre
Schilddriisenfunktion war grenzwertig, eine leichte Unterfunktion. Sie nahm deswegen seit
zwei Jahren L-Thyroxin ein. Hin und wieder gab es auch einen Lippenherpes, zeitweilig auch
Bldschen an Daumen und Ringfinger. Schon als Kind fiel der Mutter vermehrter Hand- und
FuB3schwei} auf. Ab und zu waren auch weille Flecken auf den Fingernigeln zu sehen.

Bei den jetzigen choreatischen Bewegungen gab es immer wieder aufsteigende ,,fliegende*
Hitze und beim letzten Vollmond konnte das Méddchen kaum noch gehen.

Als Séugling litt Samira unter ,,schlimmen Bldhungskoliken®. Sie hatte 4 Monate lang nur ge-
schrien. ,,Es war entsetzlich®, so die Mutter. Aulerdem imponierte ihr Po sehr hiufig durch
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Rote und offene wunde Stellen, welche mit einer Zinkoxidsalbe versorgt wurden. Und ,,als
Sédugling war sie ofter krank. Auch Mundsoor hatte sie ,,schon mal gehabt®. Bei der Geburt
wurde ein Polyp in der Scheide festgestellt, welcher immer noch vorhanden sei.

Samira ist sehr sonnenempfindlich. Sie hat eine ausgeprigt weille und empfindliche Haut. Das
Meer tat ihr bislang immer sehr gut; im Gebirge fiihlte sie sich auch wohl. Frither war ihr Sii-
Bigkeitsdrang kaum zu bindigen. Ansonsten ist sie beim Essen recht eigenwillig. Fleisch mag
sie allerdings sehr gerne.

Vor etwa einem Vierteljahr war Samiras Menarche (Zeitpunkt der ersten Regelblutung). Die
Menses gab es seither dreimal in regelmiBigem Abstand von etwa vier Wochen, ohne weitere
Auffilligkeiten. Nur der AusfluB, welcher schon seit lingerem bestand (auch schon vor der
Menarche), sei noch erwihnenswert. Er habe eine weillliche Farbe, sei anfangs fliissiger, spa-
ter dann zihfliissiger und rieche unangenehm.

An Impfungen habe es bereits Masern-Mumps, DPT, Polio, FSME und Grippe gegeben. Und
eben jene MMR-Impfung vor drei Monaten.

Wiihrend der Schwangerschaft mit Samira litt die Mutter an einer dreimonatigen Ubelkeit. Sie
war empfindlich auf jegliche Geriiche. Auierdem konnte sie schlecht schlafen und hatte ge-
wisse Angste, da sie eine relativ spite Erstgebihrende war. Aus diesem Grunde lieB sie sich
zu einer Amniozentese iiberreden. Schliefflich ist noch ein ,,unausstehlicher Juckreiz im
Schambereich* wihrend fast der gesamten Schwangerschaft zu nennen. Der damals werdende
Vater wollte das Kind nicht haben und bestand auf einer Abtreibung. Die Mutter empfand dies
als ,,bestindige Bedrohung*; es bereitete ihr viel Unannehmlichkeiten. Erst viel spiter, wih-
rend unserer Behandlung, konnte sie sich wieder daran erinnern, daf} sie auch wihrend ihrer
Schwangerschaft oder kurz vor der Empfingnis noch eine Gelbfieberimpfung und eine Mala-
riaprophylaxe wegen einer Keniareise erhalten habe.

Familidr gibt es noch seitens der Mutter Morbus Méniere (anfallsweiser Drehschwindel mit
Ubelkeit und Erbrechen, fluktuierender Innenohrschwerhorigkeit und subjektiven Ohrgeriiu-
schen), Sinusitis (Nebenhohlenentziindung), Ovarialzysten (Eierstockzysten), Neigung zu
Bronchitis, Hitzewallungen, depressive Verstimmungen, Dysmenorrhoe (Mensesbe-
schwerden), Andmie, Fluor vaginalis, des ofteren Trichomonaden und genitale Pilzinfektionen
sowie Ohrringunvertriglichkeit bei bestimmtem Schmuck zu nennen. Vom Vater sind nur ei-
ne Meningitis (Hirnhauentziindung), ein Bandscheibenprolaps (Bandscheibenvorfall) bekannt.
Des weiteren kommen familidr SteiBgeburt, Migridne, Kropfoperationen, Lungenemphysem,
Rheuma, Herzinfarkt, Prostataoperationen, Homosexualitit und starke Wetterfiihligkeit vor.

Dies ist also die vollstindige Geschichte des Méddchens Samira. Der Heilungsverlauf ist sehr
komplex mit einigem anfdnglichen Auf und Ab, da man zwischenzeitlich auch wieder zu an-
deren Therapieverfahren (Atlastherapie, Farbtherapie und Uberpriifung mittels Kirlianfotog-
raphie, Bioresonanz, mittels Kinesiologie ausgetestete Impfnosoden, Geistheiler etc.) Zuflucht
genommen hatte, um sich ein wenig zu orientieren, welche jedoch allesamt einen recht nega-
tiven Einfluf} auf die Motorik des Midchens und unsere homdopathischen antimiasmatischen
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Anstrengungen hatten. Man war eben — und das ist ja in einem solchen Falle mehr als ver-
standlich — sehr unsicher und wollte keine Moglichkeit verpassen, Samira Hilfe angedeihen zu
lassen. Aus diesem Grunde will ich hier nicht den kompletten Verlauf der chronischen Kur
wiedergeben und eben nur die wesentlichen homdopathischen Antimiasmatika nennen, die
das Midchen wieder zu einem unauffélligen Kind gemacht haben. Dies sind im wesentlichen
Sulfur LM18, zwischenzeitlich Ignatia LM6 als akutes Zwischenmittel, Medorrhinum LM18,
kurzzeitig auch Agaricus LM18, welches allerdings keine Verbesserungen brachte, Natrium
muriaticum LM18 und LM24, Lachesis LM18 und LM24, wiederum Sulfur, diesmal aller-
dings in der LM?24, und nochmals Medorrhinum LM18 und schlieBlich Silicea LM18. Die
Gesamtbehandlung zog sich iiber ca. zweidreiviertel Jahre hin und kann als sehr erfolgreich
angesehen werden.

Samira kann heute wieder vollig unauffillig gehen, Radl fahren, schwimmen, schreiben,
zeichnen, Klavier spielen und vieles mehr. Sogar das Stehen auf einem Bein bei geschlosse-
nen Augen fillt ihr nicht schwer. Auch die Feinmotorik ist nicht mehr gestort. All ihre Glied-
malen hat sie nun wieder vollstindig unter Kontrolle. Samira ist bei ihren Mitschiilern sehr
beliebt und nimmt aktiv am Leben teil. Sie wirkt deutlich aufgeschlossener als frither und hat
viel mehr SelbstbewuBltsein. Sie hat in den letzten Monaten viele Kontakte geschlossen; ,,das
kannte ich frither nicht von ihr, so die Mutter. Samira hat auch wieder zugenommen und
,»sieht richtig gesund aus®. Und schlieBlich meldeten sich die alt bekannten Kopfschmerzen
langsam wieder zuriick; ein sicheres Zeichen, da3 wir bei dem Riickspulungsprozef3 etwa an
dem Stand angelangt waren, welcher kurz vor besagter MMR-Impfung und kurz vor dem Be-
ginn der Chorea lag. Denn seit den Bewegungsstorungen hatte es ja keinerlei Kopfschmerzen
mehr gegeben! — Selbstverstidndlich haben wir die Therapie entsprechend fortgefiihrt, so daf}
mit der Zeit auch die Neigung zur Migrine ad acta gelegt werden konnte.

Auszug aus dem Buch
,.Klassische Homoopathie fiir die junge Familie®, Grdtz, Joachim-F.
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