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ZUSAMMENFASSUNG (ABSTRACT)

Die Traditionelle Européische Naturheilkunde (TEN) stiitzt sich auf die antike
Humoral pathologie (Vier-Sifte-Lehre) und Ausleitungsverfahren. Das Erkl&rungsmodel| ist
biologisch widerlegt, Entgiftungs- und Ausleitungskonzepte sind mediznisch gegenstandsl os.

UNTERSUCHTE BEHAUPTUNG (FALSCH)

" Krankheiten entstehen durch eine Dyskrasie der vier Kor per séfte und
lassen sich durch Ausleitungsverfahren heilen."

Traditionelle Européaische Naturheilkunde (TEN): Ein
evidenzbasierter Blick auf die Vier-Safte-Lehre

Die moderne Medizin vollbringt t&glich Meisterleistungen, von denen unsere Vorfahren nur
traumen konnten — von personalisierten Krebstherapien Uber mRNA-Technologien bis hin zu
robotergestiitzten Operationen. Dennoch verspiiren viele Menschen eine tiefe Sehnsucht nach
einem ganzheitlicheren, sanfteren Zugang zu Gesundheit und Krankheit. In dieses Vakuum stof3t
die Traditionelle Europaische Naturheilkunde (TEN). Sie préasentiert sich als das westliche



Pendant zu fernostlichen Hellsystemen wie der Traditionellen Chinesischen Medizin (TCM)
oder dem Ayurveda. Mit Begriffen wie ,Audeitungsverfahren®, , Schrépfen“ und
» Konstitutionsmedizin® verspricht die TEN, den Menschen as Einheit von Korper, Geist und
Seele zu erfassen, anstatt lediglich isolierte Symptome zu bekampfen.

Doch was genau verbirgt sich hinter der TEN? Handelt es sich um ein vergessenes, wertvolles
Erfahrungswissen, oder basieren ihre Diagnose- und Therapieverfahren auf Erklarungsmodellen,
die die moderne Biologie langst hinter sich gelassen hat? Um diese Fragen respektvoll, aber
wissenschaftlich fundiert zu beantworten, missen wir das System der TEN einer prazisen
Analyse unterziehen. Wir dekonstruieren die historischen Uberzeugungen, beleuchten die
tatséchliche medizinische Evidenz und erkldren die psychologischen Mechanismen, die dieses
Heilsystem fir viele Menschen so heilsam erscheinen lassen.

1. Das historische Fundament: Die Fiktion der vier
Safte

Um die TEN zu verstehen, missen wir eine Reise in die medizinische Vergangenheit antreten.
Jedes diagnostische und therapeutische System basiert auf einem Erkldrungsmodell, das
definiert, wie Gesundheit und Krankheit entstehen. Das unumstofdliche Fundament der
Traditionellen Européischen Naturheilkunde ist die Humoralpathologie, besser bekannt als die
Vier-Séfte-Lehre.

Dieses Modell geht auf den griechischen Arzt Hippokrates von Kos (ca. 460-370 v. Chr.) und
spater auf Galen von Pergamon (129-216 n. Chr.) zurtick. Zu einer Zeit, in der Krankheiten noch
oft als Strafe der Gotter oder Werk von Damonen galten, war die Vier-Safte-Lehre ein
revolutionarer und aufklarerischer Meilenstein. Sie versuchte erstmals, den menschlichen Korper
rational, systematisch und durch Naturbeobachtung zu erklaren.

Nach diesem antiken Modell wird die menschliche Gesundheit durch das harmonische
Gleichgewicht (Eukrasie) von vier essenziellen Korpersaften bestimmt. Jedem dieser S&fte
werden bestimmte Qualitdten (warm/kalt, feucht/trocken) und Personlichkeitstypen
(Temperamente) zugeordnet:

Das anti ke Model | der Vier Safte (Hunoral pathol ogie)



|
Blut (Sanguis) | Gelbe Galle (Cholera)
Sangui ni ker | Chol eriker

|

Schl ei m (Phl egma) | Schwarze Gall e (Ml ancholi a)
Phl egmat i ker | Mel anchol i ker

|
KALT

Krankheiten entstehen laut der TEN durch eine Dyskrasie — also ein Ungleichgewicht, eine
Verunreinigung oder einen Stau dieser Sifte. Wenn das Gleichgewicht gestort ist, so die
historische Logik, mussen Uberschiissige oder "verdorbene" Séfte aus dem Korper entfernt
("ausgeleitet") werden.

2. Die Dekonstruktion des Modells: Zellularpathologie
statt Safte-Stau

Die Naturwissenschaft, insbesondere die Medizin, ist ein kontinuierlicher, sich selbst
korrigierender Erkenntnisprozess. Mit der Entwicklung des Mikroskops und dem tiefen
Versténdnis fur Anatomie und Mikrobiologie |6ste im 19. Jahrhundert die Zellular pathologie
(begrindet durch Rudolf Virchow) die antike Humoralpathologie ab. Heute wissen wir
zweifelsfrei: Die Humoralpathologie bildet die biologische Realitét unseres Korpers nicht
ab.

Krankheiten entstehen nicht durch das Ungleichgewicht fiktiver Safte, sondern haben ihren
Ursprung in pathologischen Verdnderungen auf zellulé@rer, molekularer oder genetischer Ebene —
oder sie werden durch externe Erreger wie Bakterien, Viren und Pilze ausgel 0st.

Betrachten wir die vier S&fte aus heutiger wissenschaftlicher Sicht:

e Blut: Esist keine metaphorische Substanz fur ein "warm-feuchtes' Temperament,
sondern ein hochkomplexes Transportorgan, das Sauerstoff, Nahrstoffe und
Immunzellen befdrdert.



e Schleim: Diesist keine primére Krankheitsursache, sondern ein essenzielles
Schutzsekret unserer Schleimhaute zur Abwehr von Erregern.

e Gelbe Galle: Dabei handelt es sich lediglich um ein von der Leber produziertes
Sekret, das fur die Fettverdauung im Darm bendtigt wird.

e Schwarze Galle: Dieser Saft, dem in der Antike eine melancholische und
krankmachende Wirkung zugeschrieben wurde, existiert im menschlichen Korper
schlichtweg nicht.

Die Metapher der "Schlacken" — Ein medizinisches

Missverstandnis

Ein zentraler Begriff in der modernen Anwendung der TEN ist das Konzept der "Schlacke" oder
der "Verschlackung'. Die Idee dahinter: Der Korper funktioniere wie ein Ofen oder ein
Rohrsystem, in dem sich Uber die Jahre Verbrennungsriicksténde und "Gifte" ansammeln, die
das System verstopfen.

Um diesen Denkfehler zu verdeutlichen, hilft folgende Gegenliberstellung:

[ Model | TEN: "Das verstopfte Rohr"]
Nahr ungsauf nahnme -> Stof fwechsel -> "Schlacken" bl eiben |iegen -> Vers

[ Moderne Medi zin: "Das smarte Hi gh-Tech-Recycling-Center"]
Nahr ungsauf nahme -> Zel | st of fwechsel -> Leber (Unbau/ Neutralisierung)

Der menschliche Organismus lagert bel gesunder Nieren- und Leberfunktion keine mysteridsen
"Schlacken" im Bindegewebe ab. Nieren, Leber, Darm, Lunge und Haut bilden ein extrem
effizientes Entgiftungssystem, das Stoffwechselendprodukte kontinuierlich und wasserldslich
ausscheidet. Ein Korper, der medizinisch relevant "verschlackt" (also vergiftet) ist, leidet an
einem akuten Organversagen und bendtigt intensivmedizinische Hilfe — nicht etwa einen
Aderlass oder Krautertee.

3. Die therapeutischen Werkzeuge der TEN im
Faktencheck



Wenn das theoretische Fundament der Séfte-L ehre biologisch nicht haltbar ist, wie sind dann die
bis heute angewandten Behandlungen zu bewerten? Die TEN nutzt vor allem sogenannte
"Audeitungsverfahren”.

e Der Aderlass: Hierbel wird dem Patienten eine bestimmte Menge Blut entnommen,
um eine angebliche "Fulle" zu beseitigen. Historisch war der Aderlass eine
Standardtherapie fur fast ales, fuhrte aber oft zur gefahrlichen Schwachung der
ohnehin kranken Patienten. Heute ist der Aderlassin der evidenzbasierten Medizin auf
sehr wenige, seltene Diagnosen beschrankt (wie die Hamochromatose, eine
Eisenspeicherkrankheit). Als algemeines Entgiftungsverfahren entzieht er dem Korper
lediglich wertvolle rote Blutkdrperchen und Eisen.

e Das Schropfen (insbesondere blutiges Schropfen): Beim Schropfen werden Gléser
auf die Haut aufgesetzt, in denen ein Unterdruck erzeugt wird. Beim "blutigen
Schropfen™ wird die Haut zuvor angeritzt, sodass Blut austritt. Dies soll "schadliche
Stoffe" ausleiten. Aus wissenschaftlicher Sicht handelt es sich um eine starke lokale
Durchblutungsférderung. Meta-Analysen zeigen, dass Schropfen bei chronischen
Nackenschmerzen kurzfristig lindernd wirken kann (vergleichbar mit einer intensiven
Wéarmemassage), jedoch fehlen hochwertige Langzeitstudien, und das Ausleiten von
Krankheitserregern oder "Giften" findet hierbel nicht statt.

¢ Die Blutegeltherapie: Blutegel werden bei Erkrankungen wie Arthrose angesetzt. Das
Uberraschende: Dieses Verfahren zeigt tatsichlich in klinischen Studien eine
signifikante Wirksamkeit bei Gelenkschmerzen. Der Grund dafir ist jedoch keine
Korrektur einer Dyskrasie (Séfte-Ungleichgewicht), sondern pure Pharmakologie: Der
Speichel der Blutegel enthdlt Hirudin und zahlreiche andere hochwirksame,
entzindungshemmende und schmerzstillende Enzyme. Es ist eine lokae
Schmerztherapie, kein holistisches Audleiten.

4. Die psychologische Falle: Warum TEN-Verfahren zu
wirken scheinen



Ein berechtigter Einwand vieler Patienten lautet: "Aber mir hat es geholfen! Die Schmerzen sind
nach der Schrépf-Behandlung besser geworden." Dieser subjektive Heilungserfolg ist vollig rea
und sollte niemals abgewertet werden. Die entscheidende medizinische Frage ist jedoch, warum
es zur Besserung kam. Die Erkldrung liegt oft nicht in der spezifischen Therapie (dem
Audleiten), sondern in den Rahmenbedingungen:

Der Placebo-Effekt und die Macht des Rituals: Audeitungsverfahren sind hochgradig
invasive Rituale. Das Flief3en von Blut, die intensive Vorbereitung, das Brennen der Haut — all
dies erzeugt im Gehirn ein dramatisches Signal, das a's "Bedeutung" kodiert wird. Die moderne
Neurobiologie zeigt, dass méachtige Rituale die Ausschittung von Endorphinen (kérpereigenen
Schmerzmitteln) auslosen. Der Korper heilt sich selbst, stimuliert durch die Inszenierung der
Behandlung.

Regression zur Mitte (Regression to the mean): Viele Patienten suchen Behandler auf, wenn
ihre chronischen Beschwerden (z. B. Rickenschmerzen, Migrane) ihren absoluten Hohepunkt
erreicht haben. Chronische Krankheiten verlaufen jedoch natirlicherweise in Wellen. Nach
einem Hohepunkt der Symptome folgt statistisch gesehen fast immer eine Phase der Besserung —
vollig unabhangig von der Art der Therapie. Findet die Therapie genau auf dem Schmerz-
Hohepunkt statt, schreibt der Patient die natirliche Linderung félschlicherweise dem Eingriff zu
(der logische Fehlschluss: Post hoc ergo propter hoc).

Die therapeutische Allianz und der Faktor Zeit: Das vielleicht starkste "Medikament" der
TEN ist die ungeteilte Aufmerksamkeit. Eine TEN-Anamnese dauert oft ein bis zwel Stunden.
Der Therapeut betrachtet, berihrt und hort intensiv zu. Der Patient wird als ganzer Mensch
wahrgenommen, mitsamt seinen Sorgen und Angsten. Diese tiefe, empathische therapeutische
Allianz reduziert Stresshormone, senkt den Blutdruck und aktiviert den Parasympathikus (den
"Ruhenerv" des Korpers). Der Patient fuhlt sich verstanden, was den Leidensdruck signifikant
senkt.

5. Konkrete Gefahrenanalyse: Wenn das Ausleiten
zum Risiko wird (YMYL)

Trotz der berechtigten psychologischen Bedirfnisse, die die TEN erfillt, dirfen die potenziellen
Risiken nicht Gbersehen werden. Medizinische Informationen greifen in Themenbereiche wie
Gesundheit, Finanzen und L ebenserwartung ein (sogenannte Y our Money or Your Life, YMYL-



Kriterien). Eine objektive Risikobewertung ist daher unerl&sslich.

Direkte physische Risiken: Da viele Verfahren der TEN die Hautbarriere verletzen (blutiges
Schropfen, Baunscheidtieren, Aderlass, Blutegel), besteht ein grundsédtzliches Risiko fir
ernsthafte  Infektionen, wenn die Sterilitdt nicht llickenlos gewahrleistet st
Wundheilungsstorungen, tiefe Nekrosen oder Sepsis (Blutvergiftung) konnen die Folge sein. Ein
Aderlass bel Patienten, die ohnehin kreislaufschwach sind oder unerkannt unter Blutarmut
leiden, kann im schlimmsten Fall |ebensbedrohliche Folgen haben.

Indirekte diagnostische Gefahren: Die weitaus groflere Gefahr liegt jedoch in der
Verschleppung evidenzbasierter, rettender Therapien. Verlasst sich ein Behandler auf
diagnostische Methoden der TEN, wie etwa die Irisdiagnostik (Iridologie) — bei der behauptet
wird, Organerkrankungen am Muster der Regenbogenhaut ablesen zu kdnnen — entstehen grof3e
Risken. Grol3e, verblindete Studien (z. B. von Edzard Ernst, 2000) belegen, dass die
Irisdiagnostik fur das Erkennen von Krankheiten nicht besser ist as blofles Raten. Wenn
hierdurch eine ernsthafte Erkrankung (wie beginnender Krebs oder gefahrlicher Bluthochdruck)
Ubersehen und stattdessen mit "Ausleitungen” behandelt wird, verliert der Patient wertvolle,
potenziell |ebensrettende Zeit.

6. Fazit und evidenzbasierte Alternativen

Die Traditionelle Européische Naturheilkunde ist ein faszinierendes Stick M edizingeschichte.
Sie dokumentiert den ehrenwerten, antiken Versuch der Menschheit, Gesundheit und Krankheit
erstmals rational zu erkléren. Heute wissen wir jedoch, dass ihr Kernkonzept — die Vier-Safte-
Lehre — ein biologischer Anachronismus ist. Es gibt im menschlichen Korper weder eine
gesundheitsrelevante "schwarze Galle" noch Schlacken, die man mit Glasern oder Schnitten aus
dem Gewebe "ausleiten” musste.

Dass Menschen dennoch Hilfe in diesen Praktiken suchen, ist eine logische Reaktion auf die
Defizite des modernen Gesundheitssystems, das unter Zeitdruck und personellem Notstand oft
als kalt und rein funktional wahrgenommen wird. Patienten suchen nach Zeit, Empathie und
Erklarungen, die sie verstehen.

Doch Zuwendung und Ganzheitlichkeit missen nicht zwangslaufig mit wissenschaftlich
Uberholten Erklarungsmodellen einhergehen. Die moderne evidenzbasierte Medizin bietet
hochwirksame Ansétze, die den berechtigten Wunsch nach Natirlichkeit und Ganzheitlichkeit



erfullen, ohne ein Risiko einzugehen:

¢ Rationale (evidenzbasierte) Phytotherapie: Anstatt Pflanzen nach "kalt-feuchten”
Qualitaten zuzuordnen, nutzt die wissenschaftliche Pflanzenheilkunde hochwirksame
Extrakte fur konkrete Indikationen (z.B. Johanniskraut bei |eichten Depressionen,
hochdosierte Pfefferminzéle bei Reizdarm). Die Wirkung ist chemisch messbar und in
Studien validiert.

e Lifestyle- und Mind-Body-M edizin: Ansétze, die Stressreduktion (wie MBSR oder
Y oga), Erndhrungstherapie und gezielte Bewegung kombinieren, erzielen nachweidlich
enorme Effekte bei chronischen Erkrankungen wie Bluthochdruck oder chronischen
Schmerzen. Dies stérkt die Ressourcen des Kdrpers wissenschaftlich fundiert — ganz
ohneinvasive Rituale.

e Multimodale Schmer ztherapie: Fiir chronische Schmerzpatienten arbeiten Arzte,
Psychologen und Physiotherapeuten interdisziplindr zusammen. Der Mensch wird
auch hier ganzheitlich betrachtet, jedoch basierend auf fundiertem neurobiol ogischem
Wissen.

Wir muissen die Hingabe an den Patienten und die Betrachtung seiner Lebensumstande aus der
historischen TEN in die Gegenwart hintberretten. Wenn &rztliche Empathie und ausreichende
Gesprachszeit mit molekularem, evidenzbasiertem Wissen kombiniert werden, bedarf es keiner
historischen Séfte-L ehre mehr, um wahre, sichere und ganzheitliche Heilung zu foérdern.

Dieses Dokument ist ein offizieller Export von Gesundheitsmythen.de (COMUN e.V.). Alle Fakten und
Quellenangaben sind auf der Website einsehbar.



