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Liebe Mitglieder unserer BIT-Ärztegesellschaft,

liebe Anwender energetischer Therapieverfahren,

liebe interessierte Leser!

Warum entwickeln sich chronische Krankheiten?

Das Hauptthema, was uns nicht mehr los-
lässt, sind chronische Krankheiten. Warum
ist es so schwierig, damit fertigzuwerden?
Was verhindert, dass Heilungsprozesse
zum Abschluss kommen, statt in einen
chronischen Verlauf überzugehen? Das
sind die entscheidenden Fragen, die sich
heute stellen, aber auch für jeden (noch)
Gesunden wichtig sind, um vorbeugen zu
können.

Ist es das Alter, das automatisch in eine
chronische Erkrankung führt? Tatsächlich
häufen sich die Entzündungsherde im Laufe
der Jahre. Zwar kommt man gewöhnlich oh-
ne derartige Belastungen auf die Welt, mit
60 Jahren können es jedoch 20 oder mehr
sein. Viele dieser Herde bleiben versteckt
und symptomlos, wie zum Beispiel eine
Stumpfappendizitis nach Blinddarmentfer-
nung, haben aber oft Fernwirkungen.
Das Gleiche gilt für belastete Zähne oder –
schlimmer noch – für die Kieferostitis
(NICO), die nicht einmal im Röntgenbild
sichtbar ist, aber zu einer inneren Auflösung
des Kieferknochens führen kann.
Um diese ungünstige Entwicklung an um-
schriebenen Stellen im Organismus zu ver-
stehen, müssen wir ganz tief in die Grundla-
gen jeder Heilreaktion gehen. Es handelt
sich dabei um genetisch festgelegte Abläu-
fe, die unter anderem durch Prof. Dr. Dr. Jür-
gen Schole bis ins Detail erforscht wurden.
Sein Buch, das er zusammen mit Prof. Dr.
Lutz verfasst hat, sollte die Bibel jedes Arz-
tes oder Heilpraktikers sein. Etwas einfa-
cher und leichter zu lesen sind die Zusam-
menhänge, dargestellt in „Grundlagen des
Lebens“ vom Autor (beide Bücher im BoD-
Shop erhältlich).

Ohne dieses Basiswissen über den Zellstoff-

wechsel ist jede Behandlung Russisch Rou-

lette, denn der gewünschte Effekt kann auch

nach hinten losgehen.

Dazu folgendes Beispiel. Ein Magenge-
schwür kann anabol oder katabol sein. Op-

tisch zeigt sich bei der Magenspiegelung in
beiden Fällen eine Vertiefung in der Magen-
wand, allerdings mit einem entscheidenden
Unterschied: das katabole sieht aus wie aus-
gestanzt, das anabole hat einen wulstigen
Rand.
Der kundige Therapeut weiß dann sofort,
wie er zu behandeln hat. Dem ersten Patien-
ten verbietet er strikt die Kohlenhydrate,
beim zweiten macht er einen Cortison-
Stoß (!). In beiden Fällen heilt das Ge-
schwür problemlos ab.
Hätte er aber die Patienten aus Unkenntnis
vertauscht und einer falschen Stoffwechsel-
lage zugeordnet, dann wäre es möglicher-
weise zu einem lebensbedrohlichen Magen-
durchbruch gekommen, und zwar bei bei-
den!
Das Prinzip, was hier dahintersteht, gilt für
sämtliche Erkrankungen. Das macht die Sa-
che deutlich einfacher; und jetzt kommt die
Auflösung:
Die kleinste Funktionseinheit im Körper ist
die Zelle mit ihrem umgebenden Milieu, der
Bindegewebs-Matrix. Um Gesundheit zu er-
halten, müssen sich Zelle und Milieu ständig
an wechselnde Umgebungsbedingungen an-
passen, und zwar möglichst rasch, insbe-
sondere, wenn Keime eingedrungen sind.
Dazu ist eine ungehinderte und schnelle Re-

gulation des Zellstoffwechsels erforderlich.
Der Zellstoffwechsel arbeitet polar, das
heißt der anabole Synthese-Stoffwechsel
befindet sich im rhythmischen Wechselspiel
mit dem katabolen Energie-Stoffwechsel.
Aber immer sind beide gleichzeitig in den
Zellen aktiv. Am Tage überwiegt der katabo-
le Stress-Stoffwechsel (in den Mitochondri-
en), in der Nacht der anabol-aufbauende
(im Zytoplasma) für die Regeneration. Aber
keiner von beiden ist allein aktiv!
Deshalb ist es sprachlich ungünstig und
führt zu Missverständnissen, wenn beim
Überwiegen eines von beiden nur vom ka-
tabolen beziehungsweise anabolen Stoff-
wechsel gesprochen wird. Diese Ausdrucks-
weise ist auch deshalb von Nachteil, weil
der Therapieansatz dann oft falsch gesetzt

wird. Die Schulmedizin will immer bekämp-
fen und unterdrücken. Bei einer (über-
wiegend) anabolen Stoffwechsellage (z. B.
Entzündung) besteht aber ein Mangel an Ka-

tabolie, weshalb dort kausal katabol-unter-

stützend angesetzt werden muss, statt vor-
dergründig mit Entzündungs-Hemmern zu
agieren.
Umgedreht besteht bei einer (überwiegend)
katabolen Stoffwechsellage (z. B. Blut-
hochdruck) ein Mangel an anaboler Aktivi-

tät, was therapeutisch ausgeglichen werden
sollten.
Und nun kommt die Überraschung: Die „Ba-
sisregulation“ des Zellstoffwechsels besteht
allein in einer Elektronen-Donator-Akzep-
tor-Reaktion. Das heißt, allein durch die
Verschiebung beziehungsweise den Aus-
tausch von Elektronen wird von katabol
nach anabol umgeschaltet und vice versa!
Beim katabolen Zellstoffwechsel handelt es
sich um radikalische Prozesse (wandständi-
ge Flavin-Radikale) mit Verbrauch von Elek-
tronen. Das wird auch (etwas unglücklich)
„oxydativer Stress“ genannt, obwohl es völ-
lig physiologisch ist. Auf der anabolen Seite
werden sehr viele Elektronen freigesetzt,
was als „reduktiver Stress“ bezeichnet wird.

Beide Stoffwechselvarianten – anabol wie ka-

tabol – weisen also nichts anderes als einen

Elektronenmangel oder -überschuss auf und

sind ein rein elektrodynamisches Phänomen!

Allein durch Zuführen oder Ableiten von
Elektronen mittels Gleichstrom kann hier
ein Ausgleich geschaffen und der Verlauf
beeinflusst werden. Das ist deshalb als
wichtige Komponente Teil der BIT. Es erklärt
aber auch, wieso mit Stromdurchflutung ei-
nes Tumors dessen Abheilung induziert wer-
den kann (nach Pekar/Nordenström).
Umgekehrt wird die Bedrohung durch die
Mikrowellenstrahlung des Mobilfunks immer
nachvollziehbarer: Die von den Antennen
abgestrahlten Felder führen im Körper zu
Ladungsverschiebungen und beeinflussen
dadurch den Zellstoffwechsel. Neben Ver-
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gesslichkeit und Orientierungsstörungen
(immer häufiger wissen Menschen nicht,
worum es gerade geht), kommt es zu Schlaf-
störungen, wodurch die nächtliche Regene-
ration ausbleibt. Das dadurch am meisten
betroffene Funktionssystem ist unser Zen-
tralnervensystem ZNS. Hier kommt es zum
Abbau der umhüllenden Myelinscheiden –
die Nerven liegen blank.
Nicht zufällig weisen neuere Erkenntnisse
bei der Krebsentstehung auf eine primäre
Schädigung der Nerven hin. Auch Kindes-
missbildungen könnten hier ihre Ursache
haben, vor allem, wenn sie einseitig sind.
Mit der Einführung von 5G wird möglicher-
weise noch eine ganz andere Katastrophe
auf uns zurollen. Hinzu kommt die damit
verbundene Erhitzung der Atmosphäre. Das
ist tatsächlich ein menschengemachter Kli-
ma-Effekt. Auf YouTube kann und sollte sich
Jeder über die Auswirkungen des Mobilfunks
informieren.

Niemand darf tatenlos zusehen, sondern
muss selbst Verantwortung übernehmen!

Die Basisregulation des Zellstoffwechsels
reicht allerdings für diese und andere Belas-
tungen nicht aus, weshalb der Körper als
nächste Stufe Hormone einsetzt, und zwar
immer mehrere gemeinsam. Das ist ent-
scheidend, denn nur wenn 3+1 Hormone
gleichzeitig in Zelle und Zellkern anwesend
sind, kann der Zellstoffwechsel reguliert
werden. Das ist die entscheidende Erkennt-
nis von Schole. Es handelt sich dabei um die
katabol wirkenden Hormone Cortisol und
Thyroxin sowie das anabol wirkende STH
(Wachstumshormon), ersatzweise die ana-
bolen Peptide. Deshalb gilt auch hier das
3+1-Gesetz von W. Pauli.
In dem Beispiel des anabolen Magenge-
schwürs kann Cortison erfolgreich einge-
setzt werden, weil es sich um einen chro-
nisch anabolen Prozess handelt, der mit ka-
tabol wirkenden Maßnahmen tatsächlich
kausal behandelt werden kann. Zwar würden
wir Cortison nicht als Tablette einsetzen,
sondern nur dessen Information tiefenwirk-
sam mittels Magnetfeld mit unseren BIT-
Geräten einspielen, aber der Effekt ist der
Gleiche.
Keinesfalls unerwähnt dürfen die Interak-
tionen mit der Psyche bleiben. Magenge-
schwüre sind oft Folge von Psychodauer-
stress, und zwar nagendem Kummer. In den
70er Jahren war es die Hauptkrankheit, der
von Heimweh geplagten italienischen Gast-
arbeiter. Durch die inzwischen erfolgte so-
ziale Integration gehört das heute zu den
Raritäten.

Aber es gibt weitere Effekte. Das wichtigste
anabole Hormon – STH (das Wachstumshor-
mon) – kann unter Psychodauerstress nicht
von der Hypophyse ausgeschüttet werden.
Damit fällt nicht nur der regenerative Effekt
weg, und es kommt zu forcierter Alterung,
sondern das wirkt sich schwächend auf das
Abwehrsystem aus. Und schon sind wir wie-
der bei der chronischen Entzündung. Denn
hier spielt ein entscheidender Mechanismus
hinein: Jede Entzündung beginnt mit einem
akuten Stadium, das genau eine Woche an-
dauert. Dazu gehört in den ersten drei Tagen
möglichst hohes Fieber (über 39°C). Danach
folgen drei Tage starkes Schwitzen (Entgif-
tung). Es schließen sich drei Wochen Rekon-
valeszenz an, sodass der gesamte Verlauf
insgesamt vier Wochen dauert.

Der Übergang in einen chronischen Verlauf
hängt in erster Linie von der Intensität des
akuten Beginns in der ersten Woche ab.

Und nicht nur unter Psychodauerstress wird
das dazu notwendige Wachstumshormon
blockiert, sondern auch unter Kohlenhydra-
tabusus! Schauen wir uns doch einmal die
Ernährungsgewohnheiten der meisten Men-
schen an. Kohlenhydrate, Kohlenhydrate,
Kohlenhydrate…! Die zunehmende Fettlei-
bigkeit mit der damit verbundenen Fettleber
tut ein Übriges. Leider wird dieser Effekt
durch die vegane Welle noch verstärkt.
Bisher hatte ich allerdings noch nichts zum
Milieu gesagt, in dem die Zelle lebt und lei-
der oft überleben muss. Es handelt sich da-
bei um überwiegend bindegewebige Faser-
strukturen, die ein Dielektrikum bilden. Sie
haben Halbleitereigenschaften und dirigie-
ren damit den Elektronenfluss. Wir sprechen
deshalb von einem reduktiven, elektronen-
reichen Milieu, das die Anabolie fördert und
einem elektronenarmen, oxydativen Milieu,
das die Katabolie fördert.
Der Säuren-Basen-Haushalt ist mit dem
Zellstoffwechsel über seine Ladungsträger
verknüpft. Auch hier geht es wieder um Pro-
tonen-Donator-Akzeptor-Reaktionen, bei de-
nen die säurebestimmenden Wasserstoff Io-
nen (Protonen) hin und her geschoben wer-
den, und zwar von Molekülen, die Protonen
aufnehmen (Basen) oder abgeben (Säuren)
und damit den pH-Wert verändern.

Wichtig für das Verständnis ist die Tatsache,
dass nur die erneute Überführung in eine aku-
te Phase der Entzündung einen chronischen
Prozess ausheilen kann.

Wie lässt sich das bewerkstelligen? Die
Hauptkomponente ist dabei Wärme. Das

kann sehr gut örtlich geschehen mit einer
Rotlichtlampe, in schweren Fällen auch mit-
tels Hyperthermie. Unter der Wärme kann
auch wieder vermehrt ATP gebildet werden,
was in dem schlecht durchbluteten Gebiet
nicht mehr möglich ist, denn dazu sind min-
destens 36,5°C nötig.
Außerdem wird der Zellstoffwechsel mit je-
dem Grad Temperaturerhöhung um den Fak-
tor 10 gesteigert. Werden lokal 40°C er-
reicht, entspricht das einer Steigerung um
den Faktor 1.000!
Immer wieder muss ich auf die äußerst wirk-
samen Schlenz-Bäder hinweisen. Es handelt
sich um Überwärmungsbäder, die zwar frü-
her in speziellen Badeanstalten durchge-
führt wurden (wegen extra langer Badewan-
nen), aber auch zu Hause möglich sind. Es
wird mit etwa 38°C begonnen und unter ste-
tiger Wasserzufuhr langsam gesteigert bis
auf 42°C (nur mit Badethermometer!). Da-
bei muss der ganze Kopf (außer der Nase)
unter Wasser sein. Man hat zwar das Gefühl
zu verbrennen, aber je länger man es aus-
hält, umso stärker ist der Effekt. Die not-
wendigerweise angewinkelten Knie können
mit einem Badehandtuch abgedeckt wer-
den. Das sollte an drei Tagen hintereinander
erfolgen (in Begleitung mit viel heißem Tee)
und kann nach einer Woche wiederholt wer-
den. Die Wirkung ist einfach phänomenal!
Man fühlt sich danach wie neugeboren.
Selbstredend ist Vorsicht geboten bei labi-
lem Kreislauf oder Herzschwäche.
Bindegewebsmassagen sind ebenfalls hilf-
reich, weil sie durch piezo-elektrische Effek-
te einen Elektronenschwall lostreten. Dieser
neutralisiert die Protonen, womit sich die
sauren Verhältnisse auflösen. Auch örtliche
Injektionen von Bikarbonat (mit Procain)
können hilfreich sein, insbesondere auch in
Tumorregionen. Dringend abzuraten ist je-
doch von Procain-Basen-Infusionen! An der
Universität Kiel konnten in einer Langzeit-
beobachtung massive Negativeffekte nach-
gewiesen werden, bis hin zum Wiederauf-
flammen des TU-Wachstum.
Das hängt damit zusammen, dass sich we-
gen der starken Übersäuerung im Tumorge-
biet kompensatorisch im Blut eine verstärk-
te Alkalose einstellt. Wird diese durch die
erwähnte Infusion weiter verstärkt, kommt
es zum gegenteiligen Effekt. Hingegen die
reine Procain-Infusion mit wenig Bikar-
bonat zur Stabilisierung (1/2 Ampulle
8,4 %-iges auf 50ml 1 %-iges Procain) hat
sich sehr bewährt.
Da über 80 Prozent unseres Abwehrsystems
im Darm beheimatet ist und unsere gesun-
de (?) Darmflora dabei eine große Rolle
spielt, muss größeres Augenmerk auf deren
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Werden auch Sie Mitglied 
der Internationalen 
Ärztegesellschaft für

Biophysikalische
Informations-Therapie e. V.

Entstehung

Gründung der Gesellschaft am 18.3.1980 
in Freudenstadt als „MORA-Ärztegesell-
schaft“. Umbenennung 1987 in „Bio-
resonanz-Ärztegesellschaft“. Erneute 
Namens änderung 1995 in die heutige 
Bezeichnung, abgekürzt „BIT-Ärztegesell-
schaft“.

Die Gesellschaft 

Es handelt sich um einen gemeinnützigen, 
ideologisch- und firmenunabhängigen Ver-
ein für alle Anwender der verschiedensten 
biophysikalischen Therapieformen unter-
schiedlicher Gerätehersteller und den sich 
aus dieser Arbeit ergebenden Diagnose-
verfahren. Die Gesellschaft hat sich zum 
Ziel gesetzt, Wissenschaft und Forschung 
auf dem Gebiet der biophysikalischen In-
formationsverarbeitung im menschlichen 
Organismus zu fördern. Sie möchte all 
jene Ärzte auf internationaler Ebene zu-
sammenbringen, die sich mit dieser The-
rapieform beschäftigen.

Die Aktivitäten

Die BIT-Ärztegesellschaft veranstaltet 
jährlich einen Gemeinschaftskongress mit 
DAEMBE und weiteren Gesellschaften zum 
Erfahrungsaustausch für ihre Anwender. 
International bekannte Wissenschaft-
ler halten Vorträge u.a. über die physi-
kalischen Grundlagen und geben so die 
wissenschaftliche Basis. Anlässlich der 
Medizinischen Woche Baden-Baden wer-
den regelmäßig Tagungen veranstaltet. 
In mehrtägigen Seminaren wird nach ei-
nem festgelegten Ausbildungsplan das 
notwendige Wissen als Gesamtkonzept 
im Sinne der Lebenskonformen Medizin 
(LKM) vermittelt. Nach zwei Jahren Aus-
bildung kann das Zertifikat für den „Ex-
perten der BIT“ durch eine Prüfung erwor-
ben werden.

Sekretariat BIT-Ärztegesellschaft
Wilhelmstraße 10
D-79098 Freiburg

Fax: 0800 / 0005516
bit-aerzte@t-online.de

www.bit-org.de

Zusammensetzung gelegt werden. Auch hier
ist das Milieu dieser Zellen entscheidend,
das grundsätzlich sauer sein muss (auch im
oberen Dünndarm). Deshalb sollten entsäu-
ernde Mittel keinesfalls geschluckt werden
(Basenpulver u. ä.)! Damit würde sich die
Situation verschlimmern und die Darmflora
zerstört, die auf ein saures Milieu mit pH 5,8
– 6,5 angewiesen ist. „Säure gegen Säure“
(z. B. Zitrone oder Essig) wirkt nachgewie-
senermaßen am besten, noch dazu bei dem
weit verbreiteten Mangel an Magensäure.
Auch rechtsdrehende Milchsäure ist hervor-
ragend geeignet.

Aber es geht letztlich gar nicht um Entsäuern

oder nicht, sondern um die Wiederherstellung

der Regulationsfähigkeit des Zellstoffwech-

sels!

Das ist der entscheidende Punkt. Da wir von
außen in der Regel jedoch nicht an den Ort
des Geschehens herankommen, spielt hier
die BIT ihre wahre Stärke aus. Mit den ma-
gnetischen Trägerwellen, die in die moder-
nen BIT-Geräte eingebaut sind, erreichen
wir jede Zelle und jeden Zellkern in jeder Tie-
fe. Damit können wir die notwendigen 3+1-
Steuer-Informationen der Hormone ein-
schleusen und eine Umschaltung von chro-
nisch anabol in akut erreichen. Gleichzeitig
kommt, wie bereits erwähnt, Gleichstrom
zur Anwendung, womit der Elektronenfluss
geregelt wird.
Die Effekte sind nicht nur vom Patienten
spürbar, sondern auch wissenschaftlich
nachweisbar, zum Beispiel durch Verbesse-
rung der Mikrozirkulation. Manchmal ge-
nügt sogar nur eine einzige Behandlung.
Bei schweren Verläufen muss in großen Ab-
ständen wiederholt werden, was aber kein
Aufwand ist, gemessen an der Wirkung, die
durch keine andere Behandlung derart ein-
fach, schnell und kostengünstig erreicht
werden kann.
Wenn die Beschwerden immer wieder in Ab-
ständen auftauchen, dann sollte man sich
nicht auf die Geräte verlassen, sondern auf
seelischer Ebene nachforschen. Nach Prof.
Grossarth-Maticek (Autonomie-Training,
Uni Heidelberg) basieren fast alle chroni-
schen Erkrankungen auf „unterdrückten
seelischen Bedürfnissen“. Man könnte auch
sagen „auf einem Verlassen des Lebenswe-
ges“, der uns in die Wiege gelegt wurde. Je-
de Art von Beschwerden ist die Körperspra-
che, um uns zur Umkehr zu bewegen. Wer auf
ein erfülltes Leben zurückblicken kann, wird
auch im Alter nicht von ernsthaften Erkran-
kungen geplagt werden. Das ist die Regel,
von der es natürlich Ausnahmen gibt.

Darauf sollten wir die Patienten mit rezi-
divierenden Beschwerden ansprechen und
nach ihren unterdrückten Bedürfnissen
fragen. Das kann einige Überraschungen
bringen!
Natürlich können auch Schockereignisse zu-
grunde liegen. Diese können aber ebenfalls
als Abweichung vom Lebensweg aufgefasst
werden, denn wer in der „Spur“ bleibt,
braucht diese Ereignisse nicht.
Wenn also von den Patienten derartige Hin-
weise gegeben werden, kann ebenfalls mit
der BIT (ZMR 703, MRT 503, Equalizer 103)
eine Schockauflösung durchgeführt werden,
die jede Psychoanalyse überflüssig macht.
Eines der Dauerthemen in der heutigen Zeit
ist Existenzangst, ganz gleich wodurch sie
hervorgerufen wird, an der unsere Politiker
und solche, die sich dafür halten, mit ihrer
Panikmache nicht unschuldig sind. Diese Art
von Angst (im Gegensatz zu Übervorsicht
oder Ängstlichkeit) trifft das Informations-
zentrum – unsere Nieren.
Sie sind nach der chinesischen Lehre der Sitz
des CHI und damit der Lebenskraft. Die Nie-
ren gehören zum Wasserelement. Der akute
anabole Heilungs-Prozess ist gekennzeich-
net durch erhöhte Membrandurchlässigkeit,
was die klassischen Entzündungszeichen
wie Rubor, Tumor, Dolor und Calor hervor-
ruft. Diese verstärkte „Durchsaftung“ mit
viel Blut und damit Abwehrkörpern ist not-
wendig für den Heilungsprozess, wird aber
durch Schwäche des Funktionskreises Bla-
se/Niere behindert.

Das politische Debakel mit unverantwortli-

cher Panikmache, das wir heute erleben müs-

sen, ist nicht unerheblich an chronischen

Entzündungen beteiligt!

Wie wir sehen, handelt es sich um ein multi-
faktorielles Geschehen, das nicht einfach
mit Entzündungshemmern unterdrückt wer-
den kann. Wer den Patienten und ihren Pro-
blemen gerecht werden möchte und seinen
Beruf als Berufung verstanden hat, sollte
die Ausbildung zum Therapeuten für Le-
benskonforme Medizin durchlaufen. Hin-
weise auf Fort- und Weiterbildung finden Sie
auf unserer Webseite www.bit-org.de.

In diesem Sinne wünsche ich Ihnen geseg-
nete Weihnachten und viel Kraft für die an-
stehenden Aufgaben im Jahre 2020!

Ihr

Dr. med. Bodo Köhler
- Internist -
1. Vorsitzender


