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Bericht vom 5. intern. Kongress der Deut-

schen Gesellschaft fir

Frequenztherapie

e.V. zum Thema: Burnout-Theorie & Praxis

Am 22./23. Septemper 2012 fand in Castrop-Rauxel der 5. intern.
Kongress der Deutschen Gesellschaft fiir Frequenztherapie eV, statt.
Ca. 150 Teilnehmer erhielten durch die Vortrdge und Workshops
einen Einblick in die komplexen Zusammenhdnge eines Burnout.

- —la e =
o SR L o S e
Lo oI - -
wn dlhasd. m ey - a 5, ‘ﬂ'ﬂ
(F Sl o .
L L P ST L B

el

Oz - 't-..."‘::h-

ey Sgm m
4—* ombnd a3

Kategorisierung von Burnout-Beschwerden mif den entsprechenden Mafinahmenebenen
{Quelie: Aus dem Postiorspapier der Deutschen Cesellschaft fiir Psychiatrie, Psychotheraple und Nerven-

heikunde)

In ihrer Begrii-
fungsansprache
erklirte die erste
Vorsitzende der
DGfFTh e V., Dr.
med. Sigrid Teu-
pe, Dorsten, das
Burnout Syn-
drom, das sich
aus ca. 160 Symptomen zusamrmensetzt,
Es wird, wie im Kodierungskatalog ICD-10
beschrieben, nicht als Krankheit bezeich-
net. Auch im kianftigen ICD-11 soll das so
bleiben. Volkswirtschaftlich betrachtet
stellt Burnout einezunehmende Belastung
firdas Gesundheitssystem dar. Die DGfFTh
e.V. hat sich dieses Themas aufgrund der
enormen Brisanz gewidmet, da es sich um
die Volkskrankheit des 21. Jahrhunderts
handelt: In der Satzung der DG{FTH wer-
denmultidimensionale Losungsansitze ge-
boten.

Als erster Redner zum Thema: , Burnouf —
Krankheit oder Fehlhaltung? Isidie Psycho-
somatk ein Fachgebiet oder efne Form des
grundsitzlichen Verstindnisses menschii-
cherKrankheften?beschrieb Prof Dr. Hein-
fried Duncker die Schwierigkeitender Ein-
ordnung von Burnout in das psychiatri-
sche Diagnosesystem. Er wies aufdie Rolle

derphénomenologischen Betrachtungswei-
seund demdamit verbundenenMenschen-
bild hin, Sein Werdegang wurde entschei-
dend durch die franzisische Psychiatrie
geprigt. Mit Uberlegungen zur Bedirftig-
keit als wesentliche menschliche Ressour-
ce, ohne die es keine gesellschaftliche Ent-
wicklung gibt —bezogen auf die méglichen
priventiven und therapeutischen Angebo-
te — zeigte er auf, wie Vermeidungs- und
Symptomzentrierung durch Ressourcen-
férderungund Stabilisierung sozialer Bin-
dungsqualititen ersetzt werdenkénnen. Ge-
radedieseaberwerdendurchdie anhalten-
de Steigerung des wirtschaftlichen Wachs-
tums infrage gestellt. Er berichtete iiber For-
schungen die belegen, dass mit dem Ver-
lust sozialer Bindungqualititen der Verlust
psychischer Stabilitit einhergeht.

In ihrem Vortrag , Krankmachende Fre-
qguenzen und Informationen, ihre Beseiti-
gungaus internistischerSicht” zeigte die
1. Vorsitzende der DGfFTh, Dr. Teupe, an
Fallbeispielendie Wirksamkeit der von ihr
ins Leben gerufenen selektiven Informati-
onstherapie (SIT).

Der Philesoph Prof. Alois Huning fiihrte
mit seinem Vortrag , Materie und Form,
Grundstrukturen der Wirklichkeit, Uberlap-
pen von Antike und Mittelalter” die Kon-

gressteilnehmer in die Vorstellungen von
Kérper, Seele und Geist der damaligen
Zeit, In der anschliefenden Diskuassion
wurden die Themen Hexenverbrennung
und Teufelsaustreibungen erértert.

Nach der Mittagspause
refererte der 1.Vorsit-
zende derintern. Arzte-
gesellschaft fiir hioky-
bernetische Medizin,
Dr. med. Jurgen Nien-
haus, zum Thema: , Be-
handlungvon psychoso-
matischen Erkrankun-
gen am Beispiel funktio-
neller Magen-Darmbe-
schwerden und Burnout
nach einer plazebokon-
trollierten, randomisier-
ten, prospekiiven Studie mit der Mora-Bio-
resonanzmethode.” Sein Vortrag fand star-
ke Beachtung, weiles Dr. Nienhaus gelang,
mit anerkannten statistischen Methoden
die Bioresonanztherapie zu untermauern.

Aus einer vom ZDN durchgefiihrten Stu-
die weiss man, dass ca. 30%-35% aller
chron. Erkrankungen ihre Mitursache im
Zahn-Kieferbereich haben, Dieses Thema
JKrankmachende Frequenzen und Infor-
maticnen, thre Beseitigung aus zahndérztli-
cher Sicht” behandelte in alter versierter
Manier Dr. med. dent. Koch, der damalige
zahnirztliche Leiter der ZDN Studie,

Unter derwieimmer souverinen Kongress-
leitung der 1. Vors. der DGfFTh, Dr. Sigrid
Teupe, endete der Vortragsteil des 1. Kon-
gresstages. Nach den Workshops fand ein
geselliger Abend im Hotel RajMahal statt.,

Der 2. Kongresstag hegann mit dem Vor-
trag von Dr. Martina Ward , Was Kindern
Flugel verleiht, Ursache far Burnout bei
Kindern.” Sie kntipfte in literarischer, ein-
drucksvoller praxisbezogener Weiseandie
Ausfihrangen von Prof. Dunckeran ... wie
Vermeidungs- und Symptomzentrierung
durch Ressourcenforderung und Stabili-
sierungsozialer Bindungsqualititenersetzt
werden kibnnen. Gerade diese aber werden
durch die anhaltende Steigerung des wirt-
schaftlichen Wachstums infrage gestellt.
Er berichtete ither Forschungen die bele-
gen, dass mit dem Verlust sozialer
Bindungsqualititen der Verlust psychi-
scher Stabilitt einhergeht.” Frau Dr. Ward,
Kinderbuchautorin, konnte an praktischen
Beispielenmit Kindern diese Aussagetrans-
parent machen.

Fran Andrea Hahn, Kinesiologin, LEAP-
Therapeutin nach Dr. Charles Krebs, be-

Dr.med. Nienhaus
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richtete tther ,,Die posifive und negative
Roaumzeit — das Einstein-Tiller-Modell und
die Auswirkung auf die Heilprozesse des
Korpers, von der leichten Unbehaglichkeit
bis hin zum Burnout.” Die Mathematikleh-
rerin fithrte tiber Physik und Mathematik
die Teilnehmer zu einem ,anderen” Ver-
stindnis von Burnout.

Der Vortrag des 2. Vorsitzenden der
DGIFTh e.V., Dr. med. K.-P. Schlebusch,
nach der Mittagspause bildete den Ab-
schluss der Vortrige, Satzungsgemif be-
schiftigte er sich mit: Multidimensiona-
len Frequenzen in bildgebenden Verfahren
{Burkhard Heim).

Er zeigte zunichst Bilder von Einflitssen
aus der unsichtbaren Umwelt im sicht-
baren Bereich wie Komkreise, Kriippelwachs-
tum durch geopathische Belastungen, Ver-
inderungen von Strukturen durch unter-
schiedliche physiologisch wahrnehmbare
und nicht wahrnehmbare Frequenzen. Er
wies darauf hin, dass diese Einfliisse ein
Burnout mit verursachen kinnen.

Abb. 1: Kriippelwachstum durch geopa-
thische Einfliisse

Dr. Schlebusch fithrte dann einen Film
vor, in dem die chinesischen Leitbahnen
(Abb. 2) mit Hilfe einer Infrarotkamera
sichtbar gemacht werden.

Abb. 2: Blasenmeridian

Hieraus lisst sich ein Regulationssystem
herleiten, dass auf der physikalischen Ba-
sis der Biophotonik von Prof. Popp beruht.
Dieses Sytem kann die Abbildungen 3-6
verstindlicher machen, deren Inhalte bis-
her nur intuitiv erfasst wuarden.

Die Maske 3.1
enttarntesich ak
3.2+ 3.3Clowns-
gesicht. Abb. 3.3
zeigt sogar die
Maulschelle

Abb. 2.1-2.8

Dreinahestehen-
de Personen wa-
ren innerhalb
von & Monaten

verstorben
Abb. 4 Totenkopf

Die Patientin
hatte ihr Kreuz
zu tragen
Abb. 5§ Kreuz

Abb. 6: Die Fufireflexzonen nach H. Mar-
quardt kénnen mit der Infrarotabstrah-
lung als helographisches System sichi-
bar gemacht und dokumentiert werden

Im Anschlussan die Vortrdge fanden noch
drei Workshops statt,

Das Team und die Familie von Frau Dr.
Sigrid Teupe hat beide Kongresstage vor-
ziyglich crganisiert, wofixr ihnen Dank ge-
bithrt,

Konmentar von Dr. Schlebhusch zum Brief
an den osterr. Bundesminister:

In Fachkreisen ist es unumstritten, dass
Tierversuche nicht aufdenMenschenitber-
traghar sind. Dieseswurdedurch viele Ein-
gaben in die § 13-Kommission ésterr. Tier-
versuchsgesetz wiederholt belegt. Wie sol-
len psychosomatische Storungen wie z.B.
Burnout, die durch nebenstehende Bilder
dokamentiert werden, ursichlich mit phar-
mazeutischen Produkten behandelt wer-
den? Der verantwortliche dsterr. Bundes-
minister fir Wissenschaft und Forschung
blieb aber bisher bei der EU untitig.

Ver zicht auf Tierversuche in
der Humanmedizin

Stellungnahme des ZDN zu dem Kom-
missionsvorschlagfitreine ,Richtliniedes
Europiischen Parlaments und des Rates
zum Schutze der firr wissenschaftliche
Zwecke verwendeten Tiere,”

Trotz vorgeschriebener Tierversuche bei
der Zulassung von Arzneimitteln neh-
men die chronischen Erkrankungen zu.
Eshesteht der Verdacht, dass unerwiinsch-
te Wirkangen durch Medikamente die
vierthiufigste Todesursache geworden ist.
Dies ist nachvollziehbar, wenn man be-
denkt, dass nach Hauss 98% aller Erkran-
kangen unspezifische Mesenchymreak-
tionen als Ursache habenund daraus die
primir chronischen Mesenchymerkran-
kangen sich entwickeln: ,Obwohlunsere
tierexperimentellen Studien gezeigt ha-
ben, dassuniversell wirksame pathogene
Faktoren die Mesenchymzellen aller Or-
gane attackieren, ist nicht vorauszuse-
hen, wo im Einzelfall der krankhafte Ef-
fekt erzielt wird. Es ist von der genetisch
programmierten Konstitution der Indivi-
duen abhingig, welche der primir chro-
nischenMesenchymerkrankangenim Ein-
zelfallverursacht wird. Offenbar sind die
interstitiellen Mesenchymzellen der Or-
ganeund die Gefifwandzellen erbabhin-
gigunterschiedlich vulnerabel.”

Auf diesem Hintergrund wird verstind-
lich, warum die deutsche Bundesirzte-
kammerk eine Legaldefinition derevidenz-
basierten Medizin geben kann. Die weite-
re Legalisierung von Tierversucheninder
Humanmedizin nach den so genannten
international giiltigen Regeln verstofit da-
her gegenden Wissenschaftsfortschrittund
-erkenntnis in der Medizin

Literatur: Hauss, W. H.: Unspeziische esenchymre-
aktion und die primir chronischen Mesenchymer-
krankungen, (56 )0t Arztebl. 53, Heft 10, 6. Mirz 1992

Quelfe: Der Freie Arzt f HP MATUR-Heilkunde,
Ausgabe 5{2009




