
32 33

Paracelsus I N
aturheilpraxis I Psychologie I Tierheilkunde I 06

I2010

          tuhlverstopfung (Obstipation) ist ein in 
der Bevölkerung weit verbreitetes Problem. 
Umfragen zeigen, dass jeder dritte bis zehn-
te Erwachsene unter Stuhlträgheit leidet, be-
sonders häufi g sind Frauen betroffen. In der 
Arztpraxis jedoch sprechen Patienten selten 
von sich aus über dieses Problem; Hemmung 
oder Scham blockieren sie. Zudem plagt viele 
das schlechte Gewissen, weil sie dem Problem 
mit massivem Einsatz von Abführmitteln beizu-
kommen versuchen, was sie dem Arzt gegen-
über gerne verschweigen. Viele Patienten sind 
zudem der Ansicht, dass die normale Medizin 
ohnehin nicht viel dagegen ausrichten kann. 

Den häufi g gehörten Rat, sich mehr zu be-
wegen, mehr Obst und Gemüse sowie Bal-
laststoffe zu essen und mehr Flüssigkeit zu 
trinken, haben die meisten schon vergeblich 
befolgt. Sie mussten die enttäuschende Er-
fahrung machen, dass sich dadurch wenig 
geändert hat. Im Gegenteil beklagen viele, 
dass die Verstopfung durch Leinsamen und 
Kleie noch schlimmer geworden sei. 

Verstopfung wird in der Schulmedizin als 
harmlose Beschwerde, nicht als Krankheit 
eingestuft und der Patient weitgehend mit 
den Symptomen alleingelassen. In der Natur-
heilkunde und der Alternativmedizin ist man 
dagegen der Ansicht, dass gestauter Kot keine 
Bagatelle darstellt, sondern den Organismus 
schädigt und auf Dauer ein ernstzunehmendes 
gesundheitliches Risiko birgt. 

Man nimmt an, dass gestauter Kot meist durch 
ein schlechtes Darmfl ora-Milieu („Dysbiose“) 
hervorgerufen wird, oder umgekehrt, dass 
eine Verstopfung die Darmfl ora ungünstig 
verändert, wodurch ein Teufelskreis beginnt.
Toxische Bakterien führen zu einer schleichen-
den Darmvergiftung („intestinale Toxikose“). 
Der Betroffene fühlt sich durch die Darmgifte 
elend, krank, schwindelig und müde. Viele 
Menschen mit einer nicht intakten Darmfl ora 
sehen müde und krank aus, kleinste Blutge-
fäße verkrampfen sich, die Betroffenen kla-
gen häufi g über kalte Hände und Füße sowie 
unreine Haut. 

In der Alternativmedizin hat man die Erfah-
rung gemacht, dass viele Krankheiten entwe-
der durch eine Darmfl ora-Dysbiose entstehen 
oder durch sie verstärkt oder unterhalten wer-
den. Naturheilkundliche Methoden wie das 
Heilfasten oder die F. X. Mayr-Kur beruhen 
auf derartigen Erfahrungen und haben sich 

zur Krankheitsbehandlung, aber auch Gesund-
heitsvorsorge sehr bewährt. Das Spektrum der 
erfolgreich behandelten Krankheiten und Miss-
befi ndlichkeiten ist sehr groß und reicht von 
Erschöpfungszuständen bis hin zu rheumati-
schen Beschwerden. Vor diesem Hintergrund 
versteht man, dass die Darmgesundheit in der 
Naturheilkunde oberste Priorität genießt und 
der Darm so gesund wie möglich sein sollte, 
wozu eine gesunde Darmfl ora und eine regel-
mäßige Darmtätigkeit gehören. 

Körper-seelische Beziehung Heute 
weiß man von den körper-seelischen Beziehun-
gen, bei denen der Darm eine zentrale Rolle 
spielt. Durch die Studien des amerikanischen 
Neurotransmitter-Forschers Michael Gershons 
konnte nachgewiesen werden, dass ein Groß-
teil der Hirnhormone im Darm gebildet wird 
(„Bauchhirn“). Ein gestörter Darm kann dem-
zufolge auch seelische Auswirkungen haben, 
weil er die Neurotransmitter-Bildung stört. Frü-
her sprachen Ärzte von einer „Magen-Darm-
Depression“ und behandelten depressive Pa-
tienten mit Einläufen und salinischen Laxan-

tien, eine Vorgehensweise, die heute zwar 
von Schulmedizinern belächelt wird, jedoch 
angesichts moderner Forschungsergebnisse 
der Neurobiologie durchaus sinnvoll erscheint. 

Für eine körper-seelische Sichtweise des Darms 
spricht auch eine Schlüsselerfahrung, die in 
der humanistischen Körperpsychotherapie ge-
macht wurde. Dort fand man heraus, dass die 
Darmbewegung eng mit mit der seelischen 
Befi ndlichkeit verbunden ist. Die norwegische 
Psychologin Gerda Boyesen beobachtete, dass 
seelisch blockierte Menschen kaum Darmge-
räusche haben, wenn man den Darm mit dem 
Stethoskop abhört, die Geräusche jedoch wie-
der in dem Moment einsetzen, sobald die „see-
lische Verdauung“ durch eine entsprechende 
Therapie in Gang gebracht worden ist. 

In der Psychosomatischen Energetik, einer von 
mir entwickelten Form der Psychotherapie mit 
homöopathischen Komplexmitteln, konnte ich 
Frau Boyesens Erfahrungen vollauf bestätigen. 
Löst man seelische Blockaden auf, beginnt 
sich die gestörte Darmtätigkeit wieder zu 
normalisieren. 

S

1. Schritt:Abführmittel-Missbrauch 
einstellen In meiner naturheilkundlich 
ausgerichteten Allgemeinpraxis haben sich 
verschiedene Strategien bewährt, um das Pro-
blem der Verstopfung dauerhaft zu beseitigen. 
Grundsätzlich rate ich zu Beginn der Therapie 
zu einer gründlichen gastroenterologischen 
Abklärung, um keine schulmedizinisch behan-
delbaren Krankheiten zu übersehen. Als erstes 
sollte dann der leidige Laxantien-Missbrauch 
abgestellt werden. Durch ihn wird eine Teu-
felsspirale in Gang gesetzt, indem der Darm 
durch die Abführmittel stark gereizt wird. Da-
durch verliert der Organismus viel Kalium, das 
wiederum für die Darmmuskulatur immanent 
wichtig ist. Durch den Kaliummangel werden 
immer mehr Abführmittel benötigt, damit der 
Stuhlgang überhaupt weiter funktioniert. Der 
Patient muss daher unbedingt von den Abführ-
mitteln loskommen, weil sonst auch die beste 
naturheilkundliche Therapie nicht helfen wird. 

Zur Entwöhnung des Laxantien-Abusus haben 
sich 2 Präparate bewährt. Sehr nützlich ist der 
Milchzucker. Durch osmotische Prozesse wird 

der Stuhl – je nach Dosierung des Milchzuckers 
– weicher, ohne dabei einen unerwünschten 
Kaliummangel oder eine Schleimhautreizung 
zu bewirken. Ich bevorzuge Milchzucker-Pulver 
mit prosymbiotisch wirkenden Darmkeimen 
(Bifi dus- und Acidophilus-Zusätzen). Gute Prä-
parate sind Eugalan® plus 3 oder ProBifi do®, 
die es in Apotheken und Drogeriemärkten zu 
kaufen gibt, oder aber simpler Milchzucker aus 
der Apotheke (Saccharum lactis), der fast ge-
nauso gut wirkt. Das Milchzuckerpulver kann 
in Joghurt oder Müsli eingerührt oder mit et-
was Wasser eingenommen werden. 

Zweitens kann man bei hartnäckiger Ver-
stopfung zu fettsäurehaltigen Zäpfchen wie 
Glycilax® greifen, die wie der Milchzucker 
osmotisch wirken und keine Nebenwirkun-
gen haben. 

In meiner Naturheilpraxis habe ich auch mit 
der Colonhydrotherapie gute Erfahrungen ge-
macht. Oft gelingt es damit, die Darmtätigkeit 
deutlich zu verbessern. Trotz vieler Vorteile hat 
die Darmwäsche den Nachteil, den Patienten 
statt zum eigenverantwortlichen Handeln zur 

Passivität zu verführen. Meist ziehe ich deshalb 
die Milchzucker-Therapie der Colonhydrothe-
rapie allein schon aus didaktischen Gründen 
vor. Nur bei sehr hartnäckiger Verstopfung 
oder wenn die Reizdarm-Symptomatik und die 
intestinale Intoxikation stark im Vordergrund 
stehen, etwa bei Ekzemen und Erschöpfung, 
führe ich eine Darmwäsche durch. 

2. Schritt: Darmfl ora normalisieren 
Eine gestörte Darmfl ora führt häufi g zu Ver-
stopfung, da sie den Darm chronisch entzündet 
und dadurch schwächt. Normalisiert man die 
Darmfl ora, normalisiert sich auch die Darmtä-
tigkeit. Die Darmfl ora kann meist nur mit fach-
licher Unterstützung verbessert werden, indem 
man einen versierten Therapeuten aufsucht. 

Gelegentlich ist eine hartnäckige Verpilzung 
der Darmschleimhaut vorhanden, was die gan-
ze Sache verkompliziert. Insbesondere submu-
köse Pilze sind meiner Erfahrung nach schwie-
rig zu behandeln und benötigen im Extremfall 
systemisch wirkende chemische Antimykotika, 
um dauerhaft auszuheilen. Naturheilkundlich 
bewähren sich hierbei angeblich auch Extrakte 
aus Grapefruitkernen, mit denen ich selbst 
allerdings keine Erfahrung habe. 

Der Laie kann sich mit eubiotischen Joghurtkul-
turen (Bifi dus, Acidophilus) oder milchsauren 
Getränken und Nahrungsmitteln (Kanne-Brot-
trunk®, milchsaure Gemüse und Sauerkraut) 
selbst helfen. Therapeutisch habe ich mit Mu-
tafl or® und Omnifl ora® gute Erfahrungen ge-
macht. Ich rate meinen Patienten neben dem 
Bifi dus-Joghurt zu einem Glas Kanne-Brot-
trunk® mit Apfelsaft vermischt täglich sowie 
3 x wöchentlich eine magensaftresistente Kap-
sel Mutafl or® einzunehmen, um die Darmfl ora 
wieder ins Gleichgewicht zu bringen. 

3. Schritt: Emotionale Blockaden auf-
lösen Das Unbewusste spielt eine große 
Rolle bei der Entstehung funktioneller Darm-
störungen, seien es Verstopfung, Reizdarm 
oder chronischer Durchfall. Ich erwähnte in 
diesem Zusammenhang bereits Gershons 
Entdeckung des „Bauchhirns“ und Boyesens 
„Psychoperistaltik“. Nach meiner Erfahrung, 
die sich mit Boyesens Erkenntnissen und denen 
vieler anderer Psychosomatiker deckt, können 
unbewusste seelische Probleme („Konfl ikte“) 
meist als die eigentliche Ursache funktionel-
ler Darmprobleme angesehen werden. Löst 
man die Konfl ikte energetisch auf, was mit 
bestimmten homöopathischen Komplexmitteln 
(„Emotionalmitteln“) möglich ist, kommt es 
häufi g zu einer anhaltenden Besserung der 
Verstopfung. In meiner Praxis verwende ich 
zu diesem Zweck mit Erfolg die Methode der 
Psychosomatischen Energetik. 

O b s t i p a t i o n
naturheilkundlich behandeln
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An einem typischen Fall aus meiner Praxis 
möchte ich mein Vorgehen illustrieren: 
Eine 68-jährige Frau leidet seit ihrer Jugend un-
ter Verstopfung. Manchmal kann sie eine gan-
ze Woche lang nicht auf Toilette gehen, fühlt 
sich hundeelend und nimmt in solchen Fällen in 
letzter Verzweifl ung Abführmittel, obwohl sie 
weiß, dass das nicht gut ist. Internistisch wurde 
sie mehrfach komplett untersucht, aber außer 
einigen Divertikeln wurde nichts gefunden. Ich 
teste mit dem Reba®-Gerät niedrige Vital- 
und Emotionalwerte um 30 % (normal sind 
100 %). Es fi ndet sich ein Konfl ikt im zweiten 
Energiezentrum mit dem Thema „hektisch“. Sie 
bestätigt, dass sie trotz ihrer äußerlichen Ruhe, 
die sie ausstrahlt, innerlich ständig unruhig 
und getrieben sei. Neben den entsprechenden 
Emvita®5- und Chavita®2-Tropfen empfehle 
ich ihr Milchzucker und Glycilax® im Notfall, 
wofür sie mir im Gegenzug versprechen muss, 
die Abführmittel wegzulassen. Im Organtest 
(Testsatz Fa. Rubimed) sprechen noch die Gal-
lenwege an, ein Befund, den man bei Obsti-
pierten häufi ger fi ndet. Ich verordne ihr da-
für Leber-Galle-Tropfen® von Cosmochema. 

4 Monate später sehe ich sie wieder. Die 
Verstopfung ist besser, aber nicht ganz weg. 
Diesmal spricht ein Konfl ikt mit dem Thema 
„angespannt“ im sechsten Energiezentrum 
an. Im Organtest testet die Ampulle Jejunum/ 
Ileum als Ausdruck einer gestörten Darmfl ora 
und lässt sich durch Mutafl or® im Medika-
mententest ausgleichen. Zusätzlich gebe ich 
ihr homöopathische Medikamente zur Kon-
fl iktaufl ösung. 3 Monate später berichtet sie, 
dass die Verstopfung zum ersten Mal in ihrem 
Leben dauerhaft verschwunden sei (Nachbe-
obachtungszeit 24 Monate). 

Fazit Verstopfung ist ein 
häufi ges Leiden, auf das 
der naturheilkundlich tätige 
Therapeut sein besonderes 
Augenmerk richten soll-
te. Dafür gibt es mehrere 
Gründe: Einmal stellt es ein 
wichtiges Problem dar, das 
oft von den Betroffenen aus 
Scham verschwiegen wird. 
Patienten sind ihrem Be-
handler meist sehr dankbar, 
wenn er das Thema von sich 
aus anspricht und konkrete 
Hilfe anbieten kann. Eine 
gesunde Darmfl ora wird in 
der Naturheilkunde darüber 
hinaus als Basis jeder The-
rapie angesehen und als 
elementare Voraussetzung 
für Gesundheit. Verstopfung 
bedeutet praktisch immer 
eine schlechte Darmfl ora,
die naturheilkundlich behandelt werden soll-
te. Zuletzt ist die effektive Behandlung einer 
Verstopfung eine Ganzheitstherapie, die See-
lisches immer mit einschließt und daher eine 
breite Gesamtwirkung entfaltet. 

Dr. med. Reimar Banis
Facharzt für Allgemein-
medizin/Naturheilver-
fahren

w w w. p a ra c e l s u s - b o o k s h o p .d e
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Quod non in actis, non in mundi    
– meinte ein alter Römer: „Was nicht in den

Akten steht, kann es einfach nicht geben“, 

und wie sehr sprach er da dem Deutschen aus 

der Seele! Das sprichwörtliche Ordnungs- und 

Regelungsbedürfnis der Deutschen verführ-

te Anfang der 80er des letzten Jahrhunderts 

eine Handvoll Heilpraktikerverbandsfunktio-

näre aus Schilda dazu, eine Empfehlungsliste 

namens „Gebühren o r d n u n g  für Heilprak-

tiker“ zusammenzustellen, die sie „GebüH“ 

nannten, weil die Ärzte auch so was hatten, 

nämlich die „GOÄ“. Musste nicht für HP billig 

sein, was für Ärzte recht ist? Und wie praktisch 

wäre es doch, wenn die Kollegenschaft bei 

der Rechnungsstellung nur noch nachblättern 

müsste? 

Kaum war sie veröffentlicht, wurde die

„GebüH“ vom Bundeskartellamt als unerlaub-

te Preisabsprache verboten. Unseren Schild-

bürgern ließ das keine Ruhe! Sie gaben daher 

eine Umfrage in Auftrag, befragten ein paar 

Heilpraktikerinnen und Heilpraktiker, was sie 

so für die einzelnen Rechnungspositionen

verlangen, und stellten im April 1985 mit 

den Minima und Maxima der Angaben eine 

Liste zusammen, die sie dann erneut als

w„GebüH“ veröffentlichten und die nunmehr 

„Gebühren v e r z e i c h n i s  für Heilprakti-
ker“ heißen und angeblich eine repräsentative 
Statistik sein sollte. 

Sie hatten damit ein wahrhaft bösartiges Alien 
in die Welt gesetzt, das bis heute den Heilprak-
tikern erhebliche Probleme und unermessli-
chen Schaden zugefügt hat und weiter zufügt. 

Zwar war die Liste damals schon alles andere 
als repräsentativ, denn die befragten Kollegen 
spielten ihre Honorare herunter, in der Annah-
me, das Finanzamt würde ihnen auf der Basis 
ihrer Angaben die Rechnung präsentieren. Je-
doch schuf die dubiose Liste leider sofort echte 
Fakten: Kaum war sie veröffentlicht, bezogen 
sich die privaten Krankenversicherungen und 
andere Leistungsträger darauf – und tun dies 
bis heute. Auch viele HP Kolleginnen und Kol-
legen halten die GebüH bis heute fälschlicher-
weise für eine gesetzliche Norm, die Abrech-
nungsgrenzen verbindlich vorgibt, und richten 
sich in ihren Honorarabrechnungen nach dieser 
uralten Liste.

Das Gebü(verzeichnis)H bewirkt seit eh und je 
genau das, weswegen das Kartellamt einst die 
„Gebü(ordnung)H“ verboten hatte: Sie wirkt 
als Preisabsprache, wenn auch hier nicht zum 
Nachteil der Verbraucher, sondern zum Nach-

teil der Heilpraktiker. Vielleicht ist deshalb das 
Kartellamt nicht gegen die amtsanmaßende 
Bezeichnung „GebüH“ und das ganze Delabo-
rat vorgegangen. Dass die GebüH nichts taugt, 
hat immerhin das Bundesverwaltungsgericht 
im Urteil vom 12. November 2009 festgestellt, 
nach welchem ein Dienstherr die Beihilfe zur 
Heilpraktikerbehandlung nicht pauschal auf 
den seit April 1985 geltenden Mindestsatz der 
GebüH beschränken darf. Die Beträge seien 
nie fortgeschrieben worden und entsprächen 
damit nicht den realen und auch zeitlich an-
gemessenen Gebührenforderungen der Heil-
praktiker (Aktenzeichen: BVerwG 2 C 61.08).

Das ist den Herausgebern dieses existenzbe-
drohenden Giftpapiers, nämlich den 6 in der 
„Kooperation Deutscher Heilpraktikerverbän-
de“ zusammen wurstelnden privatrechtlichen 
Vereinen längst bekannt, aber sie halten es 
bis heute nicht für nötig, die GebüH zu wider-
rufen oder wenigstens upzudaten. Das heißt, 
die Heilpraktiker rechnen, dank der Fürsorge 
dieser Vereinsmeier aus Schilda, heute noch 
immer nach Gebührensätzen ab, die ein Vier-
teljahrhundert(!) alt sind. Die Liste trägt auch 
in keiner Weise der Entwicklung der alternati-
ven Verfahren Rechnung, es fehlen hunderte 
wichtiger neuer Abrechnungspositionen, die 
längst einen Großteil der Arbeit in der Heil-
praktikerpraxis ausmachen. Oft bestehen die 
Abrechnungen nurmehr aus einer Fülle von 
Positionen, die auf die GebüH-Ziffern umge-
rubbelt oder in Analogie zu vergleichbaren 
GebüH-Ziffern angewandt werden müssen.

Viele Krankenversicherungen tun sich sehr 
schwer mit der Anerkennung dieser neuen 
Therapien. Die Ärzte haben da längst für 
Abhilfe gesorgt und die neuen Leistungen 
in die GOÄ, das Hufelandverzeichnis oder 
das Leistungsverzeichnis naturheilkundlich 
arbeitender Zahnärzte LNZ aufgenommen, 
wodurch sie als IGEL-Leistungen berechnet 
werden können, aber Heilpraktikern, die sich 
auf diese Verzeichnisse berufen möchten, wird 
das verweigert.

Einige private Krankenversicherungen berufen 
sich sogar neuerdings trotz des Bundesverwal-
tungsgerichtsurteils auf die Mindestbeträge 
(Mindestsätze) der GebüH. 

Die GebüH hat ein Eigenleben entwickelt, das 
bis heute fortwährt und die wirtschaftliche 
Entwicklung des gesamten Berufsstands ne-
gativ beeinträchtigt.

Eckhardt W. Martin

Gebühren-(Un)ordnung für Heilpraktiker 

GebüH
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