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Angst vor Masern?

Die Widerspriiche der offiziellen Masern-Politik

Die jiingste Masern-Epidemie in Nordrhein-Westfalen wurde von den Gesund-
heitsbehorden und etlichen Experten zum Anlass genommen, verstiarkt auf die
angeblich todlichen Risiken der Masern hinzuweisen und die Ausrottung des
Masern-Virus durch eine fast komplette Durchimpfung der Bevolkerung als ein-
zigen Ausweg anzupreisen. Doch die Fakten offenbaren Widerspriiche.

Eine tédliche Krankheit?

Das wichtigste Argument fiir
die Impfung stellt das angebliche
Risiko einer schweren Komplika-
tion — bis hin zum Tod — dar. Den
offiziellen Angaben zufolge kommt
es unter tausend Erkrankten ein-
mal zu einer Enzephalitis*, die
bei 10 - 20 % der Betroffenen zum
Tode und bei 20 - 30 % zu einer
dauernden Schéadigung fiihrt.!

Bei der Masern-Epidemie in
Nordrhein-Westfalen (NRW) wur-
den ganze 16 % der gemeldeten
Masernfille in NRW stationir be-
handelt, was als beeindruckender
Beweis fiir die Gefdahrlichkeit der
Erkrankung gewertet wurde.?

Komplikationsrate bei Natur-
heilkundlern nahe Null

Diese Komplikationsrate ist je-
doch ein Durchschnittswert, der
zum einen nicht alle tatsdchlich

aufgetretenen Masernfille erfassen
kann, sondern nur die gemeldeten,
und der zum anderen Unterschie-
de der Patienten und Behand-
lungsmethoden ginzlich unter den
Tisch fallen lasst.

So hatte Frau Dr. Gabriele Zell,
eine klassisch homgopathisch ar-
beitende Kinderarztin in Essen, in
ihrer Praxis wiahrend der Epidemie
mehr als 20 Masernfille — und alle
ohne schwere Komplikation oder
gar  Krankenhauseinweisungen.
Laut dem Krefelder Allgemeinme-
dizinier Dr. Gottfried Klemp tra-
ten in seiner Gemeinschaftspraxis
etwa 25 Fille auf, ebenfalls ohne
stationidre Behandlungen.

Soweit zwei Stimmen aus dem
»Epidemie-Gebiet NRW*. Alle an-
deren von mir befragten Alterna-
tivmediziner in NRW hatten maxi-
mal 2 Masernfille ohne stationare
Behandlungen in der Praxis.3

Zuweifellos bedeuten die Masern in vielen Fdllen eine gewisse Leidenszeit ...
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Bei der letzten groBen Epide-
mie, der von Coburg im Winter
2001/2002, sah das Gefille bei
den Komplikationen interessan-
terweise dhnlich aus:

Wihrend die streng schulmedi-
zinisch orientierten Arzte eine Hos-
pitalisierungsrate von etwa 10 %
aufwiesen, waren es in den beiden
teilweise alternativmedizinisch ar-
beitenden Praxen ganze 0,25 %,
also gerade ein Vierzigstel.+5

Handelt es sich hier um einen
doppelten Zufall? Dagegen spricht,
dass auch andere Praxisstudien
anthroposophisch bzw. homdopa-
thisch arbeitender Arzte eine #hn-
lich niedrige Hospitalisierungsrate
dokumentieren (siehe Artikel in
diesem Heft).

Es scheint also, was die Kom-
plikationen bei Masern angeht,
ein enormes Gefille zwischen rein
schulmedizinisch und alternativ-
medizinisch arbeitenden Praxen
zu geben.

Komplikationen & Todesfille
durch falsche Medikamente?
Auf der Suche nach der mog-
lichen Ursache fiir diese Unter-
schiede bei der Komplikationsrate
gibt uns die Studie des anthropo-
sophischen Arztes Dr. Bob C. Wit-
senburg, die er 1967-1968 in einem
Krankenhaus in Ghana durchfiihr-
te, einen wichtigen Hinweis.® Wit-
senburg hatte beobachtet, dass
paradoxerweise gerade die Ma-
sernpatienten mit dem heftigsten
Ausschlag und hochstem Fieber
die Krankheit letztlich am besten
iiberstanden. Er lieB deshalb, so-
weit keine besondere Indikation*
vorlag, bei der Halfte seiner Pati-
enten die {iblicherweise vorsorg-
lich verabreichten symptomun-
terdriickenden Medikamente weg,
wihrend die andere Hélfte normal
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behandelt wurde.

Das Resultat: Die Todesrate be-
trug bei den Patienten, die normal
behandelt worden waren, 35 %, bei
jenen ohne (!) pauschale allopathi-
sche* Medikation jedoch nur noch
7 %, also gerade ein Fiinftel!

Die Nebenwirkungen der al-
lopathischen Medikamente kon-
nen demnach einen wesentlichen
Faktor bei den viel zitierten Ma-
sern-Komplikationen darstellen.
Dennoch werden sie von den Ge-
sundheitsbehorden in ihren Ver-
lautbarungen und Ausrottungs-
Strategien niemals beriicksichtigt.

Immerhin konnen Mittel wie
Paracetamol oder Ibuprofen laut
den an Arzte gerichteten Fachin-
formationen u.a. heftige allergi-
sche Reaktionen oder gar Symp-
tome einer Enzephalitis — die am
meisten gefiirchtete Komplikation
iiberhaupt — verursachen!”

Unbehandelbar?

Zudem wird das Argument der
sUnbehandelbarkeit” der Masern
ebenfalls zum groBen Teil dadurch
entkraftet, dass naturheilkundlich
begleitete Patienten die Krankheit
nachweislich wesentlich besser
iiberstehen. Welche Faktoren und
Behandlungsmethoden hierbei
eine Rolle spielen, wire ein tiber-
aus interessantes Thema fiir weite-
re Forschungen.

Gibt es Beweise fiir den Nut-
zen der Impfung?

Das Problem fangt schon damit
an, dass fiir die Zulassung eines Ma-
sernimpfstoffes nicht die Fahigkeit
verlangt wird, eine Erkrankung zu
verhindern. Es geniigt, wenn der
Impfstoff eine als ausreichend an-
gesehene Erhohung des Antikor-
perspiegels im Blut bewirkt.

Der Antikorperspiegel ist je-
doch selbst nach Aussage des Ro-
bert-Koch-Instituts (RKI), der
zustandigen Bundesbehorde, nur
eine ErsatzmessgroBe fiir die Im-
munitit.? Studien, in denen der
Zusammenhang zwischen Titer
und Gesundheitszustand langfris-
tig beobachtet wird, sind mir nicht
bekannt, weshalb ich diesen Zu-
sammenhang nicht als eindeutig
geklart ansehe.

Doch das ist noch nicht alles:
Auch nach Erteilung der Zulassung
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gibt es keine systematische Nach-
kontrolle iiber den tatsachlichen
Wirkungsgrad des Impfstoffs, was
von Arzten auch immer wieder be-
mangelt wird. Im Grunde ein vollig
unbegreifliches Versdumnis unse-
rer Behorden!

Laut den offiziellen Zahlen wa-
ren wahrend der NRW-Epidemie
des vergangenen Winters mindes-
tens 79 % der Erkrankten unge-
impft und mindestens 9,5 % we-
nigstens einmal geimpft.?

Das sprache fiir einen Nutzen
der Impfung im Rahmen der offizi-
ellen Erwartungen, die bei Einfach-
Geimpften von einer Impfversager-
quote von 10 bis 15 % ausgehen, ein
Wert, der nach Schéatzungen durch
die zweite Impfung noch einmal
um die Hilfte reduziert wird.

Das GroBenverhiltnis zwischen
Geimpften und Ungeimpften ist je-
doch aus mehreren Griinden nicht
sicher: Erstens ist sowohl bei den
Geimpften wie auch bei den Unge-
impften die Dunkelziffer der nicht
gemeldeten Masernfille vollig un-
bekannt. Erfahrungsgemif nei-
gen insbesondere standardmaiBig
impfende Arzte dazu, bei Geimpf-
ten trotz typischer Symptome eine
andere Diagnose zu stellen — und
umgekehrt bei Ungeimpften be-
sonders zur Maserndiagnose zu
neigen.

Dazu kommen zweitens mog-
liche Falschdiagnosen aufgrund
der Nebenwirkungen der bereits
erwahnten allopathischen Medi-
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... doch ist die Impfung die richtige Antwort?

kamente: Sie konnen z.B. Fieber
und Hautausschldge verursachen.
Immerhin liegt nur bei weniger als
einem Drittel aller Fille eine La-
borbestétigung der Diagnose vor.°
Kann man sich wirklich darauf
verlassen, dass ein masernuner-
fahrener Arzt die Krankheit immer
richtig diagnostiziert?

Bisher groBte Masern-Epi-
demie trotz bisher hochster

Durchimpfungsrate
Ein Ritsel ist auch, wie es bei
einer Durchimpfungsrate von

iiber 90 % (Schuleingangsuntersu-
chung) in NRW* zum bisher groB-
ten Ausbruch seit der Einfiihrung
einer Meldepflicht im Jahr 2001
gekommen ist.

Zumindest aber sollte man er-
warten, dass die Hospitalisierungs-
rate in NRW deutlich unterhalb

ks Worterklarungen

Allopathie:

von Samuel Hahnemann ge-
pragter Begriff fiir ,,Schulmedi-
zin“ [grch. allos ,anders“ und
pathos ,Leiden”]

Enzephalitis:
Gehirnentziindung [grch. enke-
phalos ,,im Kopf“]; die Endung
»-itis“ steht fiir ,,Entziindung”
Indikation:

Anzeichen, das zu einer Diagno-
se (u. Behandlung) fiihrt [lat. in-
dicium ,Anzeichen, Beweis“]
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Nestschutz ungeimpfter Miitter: Kinder von Miittern, die selbt die Masern

durchlebt haben, sind bis zu einem Jahr vor einer Erkrankung geschiitzt

der Rate von Coburg liegt, denn
dort hatte die Durchimpfungsrate
ganze 76 % betragen.*

Statt dessen betrug die Hospita-
lisierungsrate in NRW mit insges.
16 % ein Mehrfaches (!) des Wertes
von Coburg (insges. 3,7 %).

Falls es einen Zusammenhang
zwischen Durchimpfungsrate und
Komplikationsrate gibt, dann
spricht er eindeutig gegen die Imp-
fung!

Allgemeiner Riickgang der
Masern durch Impfung?

Nun kann man noch damit ar-
gumentieren, dass der offensicht-
liche Riickgang der Masern, der
Komplikationen und Todesfille in
den letzten Jahrzehnten eine Fol-
ge der Impfung sein muss, die in
Deutschland Mitte der 70er Jahre
einsetzte." Diese Schlussfolgerung
ist jedoch nicht zwingend. Wie die
von Dr. Witsenburg gemeldete
verbleibende Todesrate von 7 % in
einer afrikanischen Klinik bereits
andeutet, stellen insbesondere die
allgemeinen Lebensumstinde ei-
nen wesentlichen Faktor dar. Bei-
spielsweise berichtet Prof. Adolf
Gottstein im Jahr 1929, dass da-
mals die Todesrate in vermogen-
den Stadtteilen 0,5 % gegeniiber
6,4 % in den drmeren Gegenden
betrug.»

Die Lebensumstinde in
Deutschland haben sich in den
letzten hundert Jahren — abgese-
hen von Kriegszeiten — drastisch
verbessert. Zur Zeit des Wirt-

schaftswunders, noch vor dem
Einsetzen der Massenimpfungen
(1), zeigen die Statistiken deutlich
einen standigen Riickgang der Ma-
sern-Todesfille.™

Wenn also erfahrene Homoéo-
pathen und Naturheilarzte heut-
zutage selbst unter ungeimpften
Kindern kaum noch die Masern
diagnostizieren, muss das nicht
unbedingt eine Folge der Massen-
impfungen sein, sondern kénnte —
zumindest teilweise — auch damit
zusammenhédngen, dass die Ma-
sern allgemein seltener geworden
sind bzw. unauffilliger verlaufen.

Ist die Masernimpfung unbe-
denklich?

Die Angaben iiber Haufigkeit
und Schwere von Impfnebenwir-
kungen stammen aus den Zulas-
sungsstudien der Hersteller. Sie
konnen jedoch aufgrund ihres
begrenzten Umfangs naturgemil3
nur einen Bruchteil der tatsachlich
spater im Alltagseinsatz aufire-
tenden schweren und schwersten
Komplikationen erfassen. Deshalb
kommt der seit 2001 im Infektions-
schutzgesetz (IfSG) festgehaltenen
Meldepflicht fiir Verdachtsfalle
von ungewoOhnlichen Impfreaktio-
nen eine besondere Bedeutung zu.

Das Meldesystem ist jedoch seit
2001 unerklarlicherweise regel-
recht zusammengebrochen,s ohne
dass dies die Behorden sonderlich
beunruhigt. Im Dez. 2004 musste
das Paul-Ehrlich-Institut (PEI),
die zustdndige Bundesbehorde,

schlieflich im Bundesgesundheits-
blatt Dez. 2004 bekennen, dass ihr
das tatsdchliche AusmaB der uner-
wiinschten Impfnebenwirkungen
vollig unbekannt ist.*4

Verschiebung der Krankheit
ins Sduglings- und Erwachse-
nenalter

Altere Generationen berichten,
dass nahezu alle Kinder bis zum
Eintritt in die Schule die Masern
durchlebt hitten. Erkrankungen
bei Jugendlichen oder gar Er-
wachsenen waren so gut wie unbe-
kannt.*

Von der kiirzlichen Epidemie
in NRW aber heift es, dass 60 %
der Erkrankten alter als 9 Jahre
waren, 36 % alter als 14 Jahre und
17 % alter als 19 Jahre. Der Preis
fiir diese Altersverschiebung ist
eine deutliche Erhohung des Kom-
plikationsrisikos. Dies kommt ins-
besondere bei der Altersstruktur
der hospitalisierten Fille sichtbar
zum Ausdruck: Hier sind 63 %
alter als 9 Jahre, 52 % élter als 14
Jahre und 31 %, also fast noch ein
Drittel, alter als 19 Jahre.>

Gleichzeitig gibt es auch eine
Verschiebung der Krankheit und
der Komplikationen ins Sauglings-
alter. Als die Miitter noch unge-
impft waren, gaben sie ihren Saug-
lingen den sog. ,Nestschutz“ mit,
so dass sie mindestens mehrere
Monate bis zu einem Jahr vor einer
Masern-Erkrankung geschiitzt wa-
ren. Bei Sauglingen kamen Masern
deshalb so gut wie nicht vor. In
NRW waren jedoch 6 % der Patien-
ten unter einem Jahr alt, ihr Anteil
bei den hospitalisierten Fallen lag
sogar bei 14 %!?

Verheimlichte Zahlen
Interessanterweise fehlen im
Epidemiologischen Bulletin (Epi-
Bull), dem Veréffentlichungsor-
gan des RKI, regelmaBig Angaben
iiber den Anteil der Kinder unter
einem Jahr und der tiber 19jihri-
gen — obwohl sie nachweislich er-
hoben wurden — so dass man bei
den Landesinstituten direkt nach-
fragen muss. Ich halte dies fiir ei-
nen offensichtlichen Versuch, die
Risiken der Impfung zu verschlei-
ern, um damit dem oft bemiihten
»~impfgedanken“ nicht zu schaden.
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Sind die Masern iiberhaupt
eine , Krankheit“?

Seit langem berichten Natur-
heilkundler und Eltern von zum
Teil enormen Entwicklungsschii-
ben nach Masern, was u.a. in einer
einer deutlichen Verbesserung der
sprachlichen, psychischen oder
physischen Fihigkeiten zum Au-
druck kommt (siehe auch weitere
Artikel in diesem Heft). Der Erfah-
rungsbericht einer Mutter, stell-
vertretend fiir viele:

»~Meine grofie Tochter stand
nach den 14 Tagen auf, Hosen
und Pullis waren um jeweils eine
Handbreite zu kurz, die Schuhe al-
lesamt eine Nummer zu klein und
sprachlich hatte sie eine ganz neue
differenzierte Gewandtheit und
Schlagfertigkeit.”

Oft intensiviert sich im Zuge
der Erkrankung auch die Mutter-
Kind-Beziehung. Dariiber hinaus
wurde festgestellt, dass bei natiir-
lich durchstandenen Masern das
Risiko fiir Krebs und immunreak-
tive Krankheiten sinkt.’

Die klassische Homoopathie
macht diese Beobachtungen schon
seit etwa 200 Jahren und hat her-
ausgefunden, dass ganz bestimm-
te Menschentypen besonders zur
Masernerkrankung neigen — und
auch besonders von ihr profitieren
(Stichwort ,,tuberkulinisches Mias-
ma“).”

Die Masern als ,, Krankheit® an-
zusehen, wird ihrer Bedeutung fiir
den Menschen also nicht gerecht.
Vielmehr scheinen die Masern eine
sinnvolle biologische MaBnahme
der Natur zu sein, um Entwick-
lungsblockaden zu beseitigen und
die ganzheitliche Entwicklung des
Menschen zu fordern.

Erfolgreich durchstandene Ma-
sern konnen die ,Lebensqualitit”
deutlich verbessern. Der Preis fiir
den in der Regel lebenslangen Ge-
winn besteht in einer voriiberge-
henden Leidenszeit des Patienten,
die mit einem erhéhten Pflegeauf-
wand durch die Angehorigen ver-
bunden ist.

Das Mirchen von den
sMasernpartys“

Immer wieder werden in den
Medien von Behorden- oder Ex-
pertenseite  sogenannte ,Ma-
sernpartys® thematisiert. Vollig

verantwortungslose Eltern und
impfgegnerische Eltern wiirden, so
heiBt es, diese entweder befiirwor-
ten oder gar aktiv durchfithren und
damit ihre Kinder einem unkalku-
lierbaren gesundheitlichen Risiko
aussetzen.

Solches wurde beispielsweise
im letzten Jahr im Zusammenhang
mit Masernfillen unter Schiilern
einer Montessori-Schule in Siid-
bayern berichtet. Es gab eine regel-
rechte Hetzjagd, ausgehend vom
bayerischen Gesundheitsminister
(DPA, 5.6.2005).

Auch in diesem Jahr wurde
diese Einschiichterungsmethode
angewandt. Aus dem Landkreis
Wolfenbiittel, wird das Gesund-
heitsamt mit folgender Meldung
zitiert:

»--.zumal Impfgegner teilwei-
se den Masernkontakt sogar auf
Masernpartys suchen, damit die
Kinder eine natiirliche Immunab-
wehr erlangen®.*

Die Formulierung l4Bt schon
ahnen, dass dem Gesundheitsamt
keine konkreten Fille vorliegen,
sondern man allein aufgrund der
Existenz von Impfkritikern einfach
annimmt, dass ein Teil von ihnen
diese ,Partys” besucht.

Wesentlich deutlicher wird je-
doch das Gesundheitsamt Reck-
linghausen in NRW:

»,Im Kreis Recklinghausen gibt
es Hinweise darauf, dass einige
Eltern ihrem Kind eine Maserner-
krankung geradezu wiinschen.
Das gab gestern das Kreisgesund-
heitsamt bekannt. (WAZ, 22.5.06)

Ich wollte es genau wissen und
rief also die Leiterin des Gesund-
heitsamtes an. Ja, es habe etwa 3
bis 5 anonyme Anrufe gegeben. Die
hitten jedoch keinerlei Hinweise
auf konkret durchgefiihrte oder ge-
plante ,Masernpartys“ enthalten,
sondern eher allgemein das Thema
betroffen. Man habe keinerlei kon-
krete Hinweise auf Masernpartys,
sondern wollte mit der Pressemel-
dung nur das Bewusstsein der Be-
volkerung sensibilisieren...

Von den angeblichen Masern-
partys bleibt also im Grunde nichts
ibrig auBer Schall und Rauch.
Doch das kiimmert die Behor-
den wenig, will man doch den
Druck auch auf die iiberzeugten
Impfgegner erhohen. Dabei ist es

mehr als fraglich, inwieweit eine
absichtliche oder geduldete Anste-
ckung tiberhaupt moglich ist. Auch
bei Epidemien steckt sich immer
nur ein Bruchteil der empfangli-
chen Personen an. In England, so
wollen es in impfkritischen Krei-
sen kursierende Geriichte wissen,
habe man in den letzten Jahren
von ,Masernpartys“ Abstand ge-
nommen — sie hatten einfach nicht
funktioniert.

Gegen Masern impfen?

Die bei Masern so gefiirchteten
Komplikationen sind groBtenteils
eine Folge der routineméiBig ver-
abreichten allopathischen Medi-
kamente. Eine sachlich begriindete
Nutzen-Risiken-Abwigung zuguns-
ten der Impfung ist mangels Daten
weder fiir den impfenden Arzt noch
fiir den Impfling moglich!

Dagegen deuten einige Anzei-
chen darauf hin, dass sich die Na-
tur etwas dabei gedacht hat, als sie
die Masern erfand.
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