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ZUSAMMENFASSUNG (ABSTRACT)

Isopathische Präparate und die Sanum-Therapie basieren auf dem historischen Grundsatz

"Gleiches mit Gleichem" und der biologisch überholten Pleomorphismus-Theorie.

Wissenschaftlich fehlen Nachweise für eine Wirksamkeit, die über den Placebo-Effekt

hinausgeht. Risiken entstehen vor allem durch das Verzögern notwendiger medizinischer

Behandlungen.

Isopathische Präparate und die Sanum-Therapie: Das

Konzept vom „Gleichen mit Gleichem“ auf dem

Prüfstand

Viele Menschen, die an chronischen oder wiederkehrenden Beschwerden leiden, suchen nach

therapeutischen Wegen, die als sanft, natürlich und ursachenorientiert gelten. In diesem Kontext

stoßen Patienten häufig auf den Begriff der Isopathie, oftmals in Verbindung mit sogenannten

Nosoden oder der Sanum-Therapie. Die Grundidee klingt intuitiv und verlockend: Krankheiten

sollen mit genau jenem Stoff behandelt werden, der sie ausgelöst hat – getreu dem Motto

„Gleiches mit Gleichem heilen“.



In diesem ausführlichen Beitrag betrachten wir die Isopathie aus dem Blickwinkel der

evidenzbasierten Medizin. Wir nehmen uns die Zeit, die historischen Ursprünge zu verstehen,

beleuchten die gedachten Wirkmechanismen respektvoll und gleichen diese mit den

Erkenntnissen der modernen Biologie und Immunologie ab. Ziel ist es, Ihnen eine fundierte,

leicht verständliche Entscheidungsgrundlage zu bieten, bei der auch potenzielle Risiken nicht

verschwiegen werden.

1. Historischer Kontext: Die Sehnsucht nach sanfter

Heilung

Um zu verstehen, warum Konzepte wie die Isopathie entstanden sind, hilft ein Blick in die

Geschichte der Medizin. Im 18. und 19. Jahrhundert waren viele etablierte medizinische

Behandlungen drastisch und oft gefährlich. Aderlässe, Brechkuren und die Gabe giftiger

Schwermetalle wie Quecksilber schwächten die Patienten mehr, als dass sie halfen.

In dieser Zeit entwickelte Samuel Hahnemann die Homöopathie mit ihrem Prinzip „Ähnliches

möge durch Ähnliches geheilt werden“ (Simile-Prinzip). Ein Leipziger Tierarzt namens Johann

Joseph Wilhelm Lux (1773–1849) ging einen Schritt weiter. Er prägte 1833 die Isopathie (aus

dem Griechischen isos für gleich und pathos für Leiden). Sein Leitsatz lautete: aequalia

aequalibus curentur („Gleiches möge durch Gleiches geheilt werden“). Lux verdünnte

infektiöses Material von erkrankten Tieren stark und verabreichte es diesen als Heilmittel. Diese

Präparate wurden als Nosoden (von griechisch nosos, Krankheit) bekannt.

Im 20. Jahrhundert erweiterte der Zoologe Günther Enderlein (1872–1968) dieses Konzept um

die sogenannte Sanum-Therapie. Er verknüpfte den isopathischen Ansatz mit der Theorie des

Pleomorphismus (der Vielgestaltigkeit von Mikroben) und der Milieu-Theorie. Enderleins

Theorien entstanden in einer Zeit, in der das Mikroskopieren noch von vielen optischen

Fehlerquellen geprägt war und die moderne Genetik nicht existierte.

2. Das theoretische Fundament: Wie Isopathie wirken

soll



Die Isopathie ruht im Wesentlichen auf zwei Pfeilern. Es ist wichtig, diese Konzepte zu kennen,

um zu verstehen, was in naturheilkundlichen Praxen oft erklärt wird.

2.1 Die Nosoden-Therapie (Auto- und Heteronosoden)

Isopathische Präparate werden analog zur Homöopathie in einem Prozess der schrittweisen

Verdünnung und Verschüttelung (Potenzierung) hergestellt. Man unterscheidet zwei

Hauptgruppen:

Heteronosoden: Dies sind standardisierte Mittel, die aus abgetöteten Erregern,

krankhaftem Gewebe (z.B. bei Tuberkulose) oder Körpersekreten von Fremdspendern

gewonnen werden.

Autonosoden (Eigen-Nosoden): Hierbei wird dem Patienten eigenes Körpermaterial

wie Blut, Speichel oder Urin entnommen. Ein Labor potenziert dieses Material und

stellt daraus ein individuelles Präparat her. Die Vorstellung ist, dass das Mittel die

exakte „Information“ der Krankheit des Patienten speichert und dem Immunsystem als

zielgenauer Impuls zur Selbstheilung dient. Für viele Patienten ist der Gedanke einer

derart personalisierten Medizin sehr attraktiv.

2.2 Der Pleomorphismus und die Sanum-Therapie

Günther Enderlein vertrat die Auffassung, dass Mikroorganismen keine starren Arten sind,

sondern sich in einem ständigen, fließenden Wandel befinden (Pleomorphismus). Er postulierte,

dass in jedem Lebewesen kleine, harmlose Ur-Partikel (sogenannte Endobionten) existieren.

Laut Enderlein entscheidet das „Körpermilieu“ (beispielsweise der Säure-Basen-Haushalt), wie

sich diese Partikel entwickeln:

1. In einem gesunden Milieu bleiben sie harmlose Bausteine.

2. Kippt das Milieu durch Stress oder Fehlernährung, entwickeln sich diese Partikel

aufwärts zu Bakterien.

3. Bei extrem schlechtem Milieu verwandeln sich die Bakterien schließlich in

krankmachende Pilze.

Die Sanum-Therapie nutzt nun isopathische Präparate, die angeblich diese harmlosen Ur-Formen

enthalten. Die Theorie besagt: Führt man dem Körper diese Ur-Formen zu, binden sie sich an die



krankmachenden Bakterien oder Pilze und zwingen diese, sich wieder in die harmlose

Ursprungsform zurückzuverwandeln.

Visualisierung der Theorie:

+---------------------------------------------------+

|      ENDERLEINS PLEOMORPHISMUS (Überholt)         |

+---------------------------------------------------+

|                                                   |

|  [Harmloser Ur-Partikel]                          |

|           |                                       |

|           v  (Milieu verschlechtert sich)         |

|  [Bakterium]                                      |

|           |                                       |

|           v  (Milieu wird hochgradig toxisch)     |

|  [Krankmachender Pilz]                            |

|                                                   |

|  Heilung durch Isopathie: Ur-Partikel zwingt den  |

|  Pilz zur Rückentwicklung.                        |

+---------------------------------------------------+

3. Der Abgleich mit der modernen Naturwissenschaft

Die Erklärungsmodelle der Isopathie klingen faszinierend und vermitteln das Bild eines Körpers,

der sanft und natürlich reguliert wird. Betrachtet man diese Theorien jedoch mit den

Erkenntnissen der modernen Medizin, Genetik und Mikrobiologie, zeigen sich fundamentale

Widersprüche.

3.1 Die Metapher vom Bauplan: Warum der Pleomorphismus

biologisch unmöglich ist

Heute wissen wir zweifelsfrei, dass Mikroorganismen monomorph (eingestaltig im Sinne ihrer

genetischen Art) sind. Ein Bakterium hat eine völlig andere DNA-Struktur und einen anderen

Zellaufbau als ein Pilz. Bakterien gehören zu den Prokaryoten (ohne Zellkern), Pilze zu den

Eukaryoten (mit Zellkern).



Die Baugerüst-Metapher: Stellen Sie sich vor, DNA wäre der Bauplan für ein Gebäude. Ein

Bakterium hat den Bauplan für ein kleines Zelt. Ein Pilz hat den Bauplan für ein massives

Einfamilienhaus. Die Milieu-Theorie nach Enderlein geht davon aus, dass sich ein Zelt von

allein in ein Haus verwandelt, nur weil es anfängt zu regnen (das Milieu sich ändert). In der

Realität kann ein Zelt nass werden oder kaputtgehen, aber es wird niemals spontan zu einem

Haus wachsen – ihm fehlt schlichtweg der Bauplan (die Genetik) dafür.

Ein Virus wird niemals zu einem Bakterium, und ein rotes Blutkörperchen zerfällt nicht zu

einem Pilz. Enderleins damalige Beobachtungen unter dem Dunkelfeldmikroskop lassen sich

heute leicht als optische Täuschungen (Artefakte wie Lichtbrechungen oder zerfallende

Blutzellen) erklären.

+---------------------------------------------------+

|     MODERNE MIKROBIOLOGIE (Faktenbasiert)         |

+---------------------------------------------------+

|                                                   |

|  [Virus] ----(Genetik A)----> Bleibt Virus        |

|                                                   |

|  [Bakterium] -(Genetik B)----> Bleibt Bakterium   |

|                                                   |

|  [Pilz] -----(Genetik C)----> Bleibt Pilz         |

|                                                   |

|  Veränderungen finden nur durch Mutationen inner- |

|  halb der Art statt. Keine Verwandlung über       |

|  Artengrenzen hinweg!                             |

+---------------------------------------------------+

3.2 Das Verdünnungs-Paradoxon in der Immunologie

Ein weiteres Problem ist die Potenzierung der Präparate. Viele isopathische Mittel werden ab der

Potenz D24 oder C12 verkauft. An diesem Punkt wird in der Physik die sogenannte Avogadro-

Konstante überschritten. Dies bedeutet anschaulich: Die Verdünnung ist so extrem, dass rein

statistisch betrachtet kein einziges Molekül des ursprünglichen Krankheitserregers oder Sekrets

mehr im Fläschchen vorhanden ist.

Das menschliche Immunsystem, ein Meisterwerk der Biologie, ist auf physische Materie

angewiesen. Um Antikörper zu bilden, müssen Immunzellen echte, materielle Strukturen

(Antigene, wie z.B. Oberflächenproteine eines Erregers) abtasten. Ein Wasser- oder



Alkoholgemisch, das keine materiellen Bestandteile des Erregers mehr enthält, kann das

Immunsystem nicht schulen oder anregen. Das Konzept einer verbleibenden „energetischen

Signatur“ konnte physikalisch nie nachgewiesen werden.

3.3 Die klinische Datenlage (Evidenz)

In der evidenzbasierten Medizin zählt nicht nur die Plausibilität der Theorie, sondern vor allem

der klinische Beweis: Hilft es dem Patienten objektiv messbar?

Da die Isopathie methodisch mit der Homöopathie verwandt ist, wird sie in wissenschaftlichen

Studien oft zusammengefasst bewertet. Die Ergebnisse großer, unabhängiger Meta-Analysen

(etwa der renommierten Cochrane Collaboration oder des Forschers Prof. Edzard Ernst) sind seit

Jahrzehnten eindeutig: Es gibt weltweit keine methodisch hochwertige, randomisierte

kontrollierte Studie (RCT), die belegen konnte, dass isopathische Präparate besser oder anders

wirken als ein Placebo (ein Scheinmedikament).

4. Warum erleben Patienten dennoch Besserungen?

Die Psychologie des Heilens

Es ist ein oft beobachtetes Phänomen, dass Patienten nach der Einnahme isopathischer Mittel

oder Autonosoden berichten, dass es ihnen besser geht. Diese subjektiven Erfahrungen sind real

und wertvoll. Doch warum entstehen sie, wenn das Mittel selbst keinen pharmazeutischen

Wirkstoff enthält? Die Medizin nennt hierfür mehrere gut erforschte Gründe:

Der Placebo-Effekt und die Erwartungshaltung: Die Herstellung einer Autonosode

aus eigenem Blut ist aufwendig und faszinierend. Je personalisierter und ritueller eine

Behandlung ist, desto größer ist die positive Erwartung des Patienten. Diese Hoffnung

führt im Gehirn zur Ausschüttung von schmerzlindernden und beruhigenden

Botenstoffen (Endorphine). Der Placebo-Effekt ist eine reale Leistung des Gehirns,

nicht der eingenommenen Tropfen.

Die Regression zur Mitte (Spontanheilung): Der menschliche Körper verfügt über

enorme Selbstheilungskräfte. Die meisten Infekte, Schmerzschübe oder

Erschöpfungszustände verlaufen in Wellen und klingen nach einiger Zeit von selbst

wieder ab. Beginnt man genau auf dem Höhepunkt der Beschwerden mit der



Einnahme eines Präparats, verknüpft das Gehirn die anschließende, natürliche

Besserung fälschlicherweise mit dem Medikament.

Empathie und die "Talking Cure": In naturheilkundlichen Praxen nimmt man sich

oft sehr viel Zeit für Gespräche und aufwendige Diagnostik (wie die

Dunkelfeldmikroskopie). Diese intensive menschliche Zuwendung, das Zuhören und

Validieren der Beschwerden, wirkt stark stressreduzierend und fördert das

Wohlbefinden. Es ist oft die therapeutische Beziehung, die heilt, nicht das Fläschchen

mit der Nosode.

Der Wunsch nach sanfter Medizin: Viele Menschen haben berechtigten Respekt

oder Ängste vor Nebenwirkungen herkömmlicher Medikamente (Chemophobie). Die

Vorstellung, eine Krankheit sanft durch die „Information“ des eigenen Blutes steuern

zu können, spendet enormen Trost.

5. Welche Risiken gibt es? Die Bedeutung der

Therapiesicherheit

Auch wenn sanfte, unverdünnte Naturpräparate oft als „nebenwirkungsfrei“ gelten, ist die

Situation bei isopathischen Behandlungen komplexer und erfordert einen verantwortungsvollen

Umgang.

5.1 Direkte Risiken

In den historischen Anfängen der Isopathie war die Gabe von unzureichend verdünntem

Krankheitsmaterial hochgradig riskant. Heute schreiben moderne Arzneibücher strenge

Sterilisationsverfahren vor, um Infektionen auszuschließen. Dennoch bleibt bei einigen

Menschen ein verständliches Unbehagen bei dem Gedanken, potenziell aus Körpersekreten

hergestellte Mittel einzunehmen, selbst wenn diese stark verdünnt sind.

5.2 Indirekte Risiken (Therapieverzögerung)

Das bei weitem größte Risiko der Isopathie liegt nicht im Präparat selbst, sondern in dem, was

dadurch möglicherweise versäumt wird. In der Medizin spricht man von Therapieverzögerung.



Wenn Patienten bei schweren, ernsthaften Erkrankungen darauf vertrauen, ihr „Milieu zu

sanieren“, und wirksame, evidenzbasierte Behandlungen ablehnen, kann dies ernste Folgen

haben:

Bakterielle Infektionen: Bei Krankheiten wie Lungenentzündungen, Sepsis oder

fortgeschrittener Borreliose ist der rechtzeitige Einsatz von Antibiotika lebensrettend.

Bakterien vermehren sich rasant; wer hier auf eine isopathische „Rückverwandlung“

wartet, riskiert dauerhafte Organschäden oder Lebensgefahr.

Schwere chronische oder onkologische Erkrankungen: Wenn beispielsweise

Krebserkrankungen als bloße Störung des Milieus fehlinterpretiert werden, verlieren

Patienten wertvolle Zeit für Operationen oder onkologische Therapien.

Das Missverständnis der "Erstverschlimmerung": Gelegentlich wird ein

Fortschreiten der Krankheitssymptome von alternativen Behandlern als

„Erstverschlimmerung“ oder als „Zeichen der Ausleitung“ positiv umgedeutet. Dies ist

ein großes Risiko, da Warnsignale des Körpers ignoriert werden.

6. Fazit und Empfehlungen für den Patienten

Aus der Perspektive der modernen, evidenzbasierten Naturwissenschaft ist das Fazit klar:

Isopathische Präparate, Nosoden und die Sanum-Therapie beruhen auf historischen Theorien

(wie dem Pleomorphismus), die heute als widerlegt gelten. Es gibt keinen nachgewiesenen

Wirkmechanismus und keine Studien, die eine Wirkung über den Placebo-Effekt hinaus belegen.

Was bedeutet das für Sie als Patient?

1. Bleiben Sie kritisch und informiert: Die psychologische Fürsorge und die Zeit, die

Ihnen bei alternativen Behandlern gewidmet wird, sind wertvoll. Die Präparate selbst

besitzen jedoch keine gezielte pharmakologische Wirkung. Wägen Sie ab, ob die oft

hohen Kosten für Autonosoden gerechtfertigt sind.

2. Sicherheit geht vor: Nutzen Sie alternative Methoden niemals als alleinigen Ersatz

für eine medizinische Abklärung, insbesondere bei akuten Infektionen, anhaltenden

Schmerzen oder Verdacht auf ernsthafte Erkrankungen.

3. Offene Kommunikation: Sprechen Sie mit Ihrem behandelnden Arzt offen darüber,

wenn Sie sich für sanfte oder ergänzende Methoden interessieren. Eine gute

medizinische Betreuung verbindet die Sicherheit der modernen Medizin mit Empathie



und der Stärkung Ihrer Ressourcen.

Die Medizin hat sich seit dem 19. Jahrhundert enorm weiterentwickelt. Heutzutage müssen wir

nicht mehr zwischen gefürchteter Schulmedizin und sanfter Alternativmedizin wählen. Die

evidenzbasierte Medizin bietet inzwischen hochspezifische, auf den Patienten zugeschnittene

Therapien, die sicher und nachweislich wirksam sind.

Dieses Dokument ist ein offizieller Export von Gesundheitsmythen.de (COMUN e.V.). Alle Fakten und

Quellenangaben sind auf der Website einsehbar.


