CHECKLISTE ZUR RADIASTHETISCHEN ERMITTLUNG EINER MOGLICHEN

DEPRESSIONSURSACHE

Personliche Untugenden des Patienten:

1.Stolz (+95500 Hz) ?
2.Grausamkeit (+58500 Hz) ?
3.Hass (+68500 Hz) ?
4.Exz. Selbstliebe (+47500 Hz) ?
5.Unwissen (+00000 Hz) ?

6.Unsicherheit (+74500 Hz) ?

7.Habgier (+38500 Hz) ?
8.Groll (+22500 Hz) ?
9.Geiz (+46900 Hz) ?

.10.Hilfsverweigerung (+68900 Hz) ?
Weitere Auslésungskriterien:
11.seelische Konflikte ?
12.Langwieriger Stress ?
13.Langanhaltende Arbeitslosigkeit?
14 Mobbing am Arbeitsplatz ?
15.Arger und Kummer ?

16.Soziale Not ?

17 .Auswegslosigkeit?

18.Verlust eines geliebten Menschen?
19.Selbstwerteinbruch?

20.Sinnlosigkeit des eigenen Lebens?

Problemlésung:

dagegen Demut (-95500 Hz)
dagegen Milde (-58500 Hz)
dagegen Liebe (68500 Hz)
Nachstenliebe (-47500 Hz)
Wissen (-00000 Hz)
Sicherheit (-74500 Hz)
Freigiebigkeit  (-38500 Hz)
Vergebung (-22500 Hz)
Spendenfreudigkeit

(-46900 Hz)
Hilfsbereitschaft(-68900 Hz)

menschliche Konflikte ?
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Ein Ende der Antibiotika-Ara steht bevor- Wirksamer Ersatz steht bereit!

Krankenhausresistente Bakterien sind ein Ubel, dem die heutige Medizin kaum noch
gewachsen ist, trotz immer gréReren Anstrengungen sterben immer mehr Patienten, die
eigentlich ohne diese Bakterien ins Krankenhaus eingeliefert wurden. Eine grofRle Hilfe der
Medizin ist leichtsinnig missbraucht worden, wobei es gleichzeitig viele Schuldige gibt:
1.Arzte, die viel zu leicht, sogar bei Viruserkrankungen, Antibiotika verschrieben haben,

2 Patienten, die ihre Therapie nicht bis zu Ende durchflihrten, sie vorzeitig beendeten,
3.Krankenhaushygieniker, die Ihre Patienten bei der Aufnahme nicht testen,

4 Industriell betriebene Massentierhaltungen, die um Seuchen zu verhindern, mit Antibiotika
im Uberfluss, die tagliche Nahrung von Millionen degradierten, und auf breiter Basis die
Wirksamkeit dieser Antibiotika schwachten und sie an diese rasch gewdhnten. Hunderte von
Krankenhaus-Hygienikern sind allein in Deutschland dringend erforderlich, sie missten
allerdings erst entsprechend ausgebildet werden, wobei die finanziellen Mittel fur ihre
Bezahlung ebenfalls fehlen. Ob diese MaRnahme letztendlich helfen wiirde, ist fraglich?
Das Interesse der Pharmaindustrie galt vor allem den verkaufskraftigeren Breitband-
Antibiotika. Antibiotika-Suche fur Problembakterien ist finanziell unrentabel und wird an
kleinere Interessenten ausgelagert, die ebenfalls bald ihr Interesse an einer hoffnungslosen
Arbeit verlieren. Der Betroffene ist der arme Kranke, dem niemand mehr helfen kann.

Glucklicherweise ist eine allgemeine, fir alle Erreger, nicht nur Bakterien, sondern auch
Viren, Mykosen, Rekisetten, Prionen tédliche Therapie in Sicht, die, mit Hilfe geeigneter
kosmischer Frequenzen den Erreger allein killt, ohne das Umland desselben zu gefahrden.

Erreger sind Parasiten —sie sind angewiesen ihre Lebensenergie sich von einem Wirtsorgan
abzuzapfen. Dazu gehen sie mittel zweier , Saugrissel“ an die Wirts-DNS und zwar genau
an die beiden DNS-Strénge, an die Stelle, die ihrer eigenen Eigenschwingungsfrequenz
entsprechen. Haben sie das geschafft, dann kénnen sie sich beliebig vermehren. Es gibt fur
alle diese Parasiten mehrere Therapien, um sie zu beseitigen:

1.Durch Einstrahlungen mittels der Frequenz -66900 Hz, der Gegenfrequenz des Saug-
rissels, der hierdurch fur alle Parasiten zerstért wird,und diese verhungern massen.
2.Durch Einstrahlungen der Frequenz -21500 Hz, der Invertierungsfrequenz, welche die
kérperfeindlichen rechtspolaren Frequenzen in linkspolare Frequenzen umwandelt.

3.Durch Einstrahlung der Erreger-Eigenschwingungsfrequenz im Uberschuss, die diesen wie
einen Luftballon, der zu viel Luft erhalt, einfach platzen lasst und ihn hierdurch inaktiviert.
Allerdings muss man hierfur die Erregereigenschwingungsfrequenz kennen, und mit deren
Gegenpolaritat, den eingestrahlten Uberschuss wieder optimieren.

4. Erreger kénnen auch mit individuell sehr unterschiedlichen linkpolaren Einstrahlungen bis
150.000 Bovis Einheiten, oder im Extremfall sogar erst mit 250.000 oder 3000.000 BE gekillt
werden. Anlage 1 zeigt Eigenfrequenzen und Einstrahlungsgrenzen der allerwichtigsten
krankenhausgefahrdenden und Antibiotika-resistenten(X) Erreger.

Der Unterzeichnete ist gerne bereit, bei ihm vorgelegten reprasentativen Antibiotika-
resistenten Kulturen, aber auch infizierten Patienten, unter Kontrolle von Arzten, die
Wirksamkeit der vorgeschlagenen neuen Therapien unter Beweis zu stellen.
Anlage1
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Hormone _ Beschreibung :
ypophyse Alpha MSH
{Hypophyse Beta MSH

latonin (Epiphyse)

Mkﬂmﬂk\w Nebenn!eren- Testes - $$Gt~ ovar(rhekazelien x
xytocin (Hypothalamus) rlnde awlsdmnlm) cranubswéc‘wmmef)

IF (Hypothalamus) :
H-RH (Hypothalamus) e — ““,,,,

IF (Hypothalamus) Hormone I (Mlneralokortlkoide)] ( i ] ] C
RF (Hypothalalmus) :

H (Hypothalamus) Sexualhormone: hormonale Steuerung Threr Synthese [10] * Thieica zeiltuw = ~4YYood
H-RIH (Hypothalamus) " " Grandiosa-i- = +660o)

TH (Hypophyse) ¥ GelukSrper = -$880e
SH (Hypophyse)
ypophyse ACTH :
SH (Hypophyse)
Hypophyse
LH (Hypophyse)
IGH (Hypophyse)
TSH (Hypophyse)
insuiin (Pankreas)
Glukagon (Pankreas)
Kalzitonin (Parathyroide)
Parathormon (Parathyroide)
Sekretin (Gastrointestinalbereich)
Gastrin (Gastrointestinalbereich)
Enteropoitin (Gastrointestinalbereich)
\Vasopressin (Gastrointestinalbereich)
Cholezystokinin (Gastointestinalbereich)
Pankreozymin (Gastrointestinalbereich)
VIP (Gastrointestinalbereich)
GIP (Gastrointestinalbereich)
Thyroxin (Aminhormone)
Trijodthyronin (Aminhormone)
Adrenalin (Aminhormone)
oradrenalin (Aminhormone)
cetyicholin (Aminhormone)
radykinin (Gewebehormone)
allikrein (Gewebehormone)
nteropeptidase (Gewebehormone)
nteroglukagon (Gewebehormone)
illikonin (Gewebehormone)




