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Krieg, sondern auch in der Forschung
wird oft der eigene Ruhm den Interessen
des Menschen und der Verantwortung für
das Leben vorangestellt. Prof. Bier von
Karlsbad äusserte einmal, es sei wie bei
einem Mechaniker, der einen Bestandteil
auswechselt und zum Beispiel ein Auto
durch Ölen und Schmieren wieder be-
triebsfähig macht.
In China können wir heute schon eine
ausbaufähige Grundidee verwirklicht fin-
den. Dieses Milliardenvolk hätte mit sei-
nen wenigen Universitäten niemals die
Möglichkeit, genügend Ärzte innert nütz-
licher Frist auszubilden. Darum wurde in
China die Idee der Volks- oder Barfuss-
ärzte geboren. Diese werden ausgebildet,
um bei all den vielen kleinen gesundheitli-
chen Störungen geschickt, und mit der
Zeit gekonnt, einzugreifen. Es sind also
keine Kurpfuscher - wie man in Europa
abschätzigerweise oft jene nicht akade-
misch gebildeten Heiler bezeichnet. Bar-
fussärzte werden ausgebildet in Akupunk-
tur, einfacher Akupressur, Massage,
Wasser- und Kräuteranwendungen, Psy-
chotherapie, Hautreiztherapie (wie
Baunscheidt-Methode). Nach meiner
Schätzung behandeln die Barfussärzte in
China sicherlich 70 Prozent aller Patien-
ten - mit all den Leiden ohne ernsteren
Charakter, wie sie im täglichen Leben
vorkommen können. Barfussärzte kön-
nen, wenn sie Talent haben, einen guten
Ruf bekommen und viel Gutes tun. Man
könnte sie mit unseren Heilpraktikern
und Naturärzten vergleichen. Der grosse
Unterschied zwischen Europa und China

ist jedoch, dass der Staat sie nicht verfolgt
und mit Bussen belegt, wenn sie in einem
Grenzfall den Unwillen der Sanitätsbe-
hörde erregt haben. Im Gegenteil, der
Staat schützt diese Leute. Er sorgt aber
auch für ihre Ausbildung, so dass keine
Scharlatane aufkommen und ihr Unwesen
treiben können mit der Gesundheit der ih-
nen vertrauenden Patienten. Die Arbeits-
aufgaben und Kompetenzen der Barfuss-
ärzte sind genau umschrieben und be-
grenzt. Alles, was über diesem Kompe-
tenzniveau ist, ist den an den Universitä-
ten und Kliniken geschulten Ärzten zur
Behandlung vorbehalten. In den europäi-
sehen Wartezimmern beziehungsweise
Arztpraxen wären sicherlich 50 bis 70
Prozent weniger Patienten, wenn alle
leichten Fälle von Barfussärzten, bei uns
als Naturärzte oder Heilpraktiker be-
zeichnet, Hilfe erhalten würden. Dann
hätten unsere Ärzte eher Zeit, sich ihren
Patienten zu widmen und könnten dafür
sorgen, dass nicht nur Medikamente ver-
ordnet werden, sondern dass man auch
Ratschläge erteilt, zum Beispiel betref-
fend Ernährung, Arbeits- und Lebens-
weise sowie über das Essen, Trinken,
Rauchen und über alles, was in und ausser
der Ehe an unseren Körpern gut und ver-
kehrt gemacht wird.
Der Arzt wäre Freund und Berater für all
die Fälle, die über dem Niveau der Bar-
fussärzte noch zu behandeln sind. Stark
wirkende Medikamente, sogenannte Se-
paranda und/oder Gifte, dürfen nur vom
eigentlichen, geschulten Arzt in China
verschrieben und abgegeben werden.

«Herr Doktor, dies ist eine Digitalis»

Man sollte es nicht für möglich halten,
dass ein Arzt, der schon in Hunderten von
Fällen Digitalis, Digitoxin, Digifolin und
andere herzwirksame Medikamente ange-
wendet hat, keine Ahnung besitzt, wie die
Pflanze aussieht, die als Rohstoff dieses
Herzmittels dient.

Wie oft habe ich*erlebt, dass Ärzte, denen
ich meinen Kräutergarten zeigte, von den
wenigsten der Heilpflanzen die Namen ge-
kannt haben, wenn sie nicht zufälligerwei-
se mit einem Täfelchen angeschrieben wa-
ren. Was würden wir von einem Händler
alkoholischer Getränke halten, der nicht
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weiss, wie und woraus seine vielen
Schnäpse hergestellt werden. Wir hätten
wenig Vertrauen zu ihm. Die alten Land-
ärzte kannten die Heilpflanzen, und
manch einer hat seine Salben, etliche
Tinkturen und sogar Pillen selbst herge-
stellt. Seine Verbundenheit mit der Pflan-
ze hat ihm mehr Möglichkeiten eröffnet,
seine Pflanzenpräpaparte der zu behan-
delnden Person anzupassen, sowohl in
der Auswahl wie auch in der Dosierung.
Ein Arzt, der sich nur auf Versuche mit
Mäusen, Fröschen, Meerschweinchen,
Kaninchen und eventuell noch Affen ver-
lassen muss, ist sehr arm dran, da diese
Versuchstiere nur in seltenen Fällen gleich
reagieren wie der Mensch.
Obschon man unsere Ärzte nicht mit den
Medizinmännern der Naturvölker verglei-
chen kann, wäre immerhin festzustellen,
dass diese die Pflanzen kennen und die
Medikamente selbst herstellen. Ihre
Kenntnisse haben sie von ihren Vorgän-
gern in jahrelanger Mitarbeit erworben.
Der Medizinmann mit seinen paar Dut-
zend Heilmitteln hat es leichter und einfa-
eher, mit seinen Präparaten vertraut und
verwachsen zu sein als der moderne Arzt,
der sich in dem immer grösser werdenden
Angebot, das heute in die Hunderttausen-
de geht, nicht mehr zurechtfinden kann.
Wie soll er da noch alle Rohstoffe und al-
le Pflanzen kennen, aus denen die Präpa-

rate hergestellt werden, die er täglich ein-
spritzt, als Pillen verordnet oder in sonst
einer Form gebraucht. Nicht nur unter
den Patienten, auch unter den Ärzten ist
eine Neigung, wieder mehr zur Natur zu-
rückzugehen, deutlich feststellbar. Wie
soll ein Arzt sich der Natur zuwenden, be-
sonders wenn er seine eigene Praxis be-
treibt oder als Assistent in einem Spital tä-
tig ist?
Die Anleitung erhält er durch gute Litera-
tur, dem Anhören von Vorträgen an gele-
gentlichen Kongressen und Tagungen und
in der Diskussion mit Kollegen, die darin
schon reichlich Erfahrung haben. Pflan-
zenmittel, wie sie in der Phytotherapie
und eventuell der Homöopathie als
Grundstoffe in Frage kommen, sind in
der Regel harmlos und, ohne den Patien-
ten in Gefahr zu bringen, auch Versuchs-
weise einzusetzen. Über eins muss sich je-
doch ein Arzt völlig im klaren sein, dass
die Pflanzen- beziehungsweise die Natur-
heilkunde nicht nur die Symptome be-
kämpft, sondern die tieferen Ursachen
und Zusammenhänge der Krankheit zu
erforschen hat.
Eine völlige Kehrtwendung wird für die
wenigsten Ärzte möglich sein. Es ist schon
viel erreicht, wenn sie die Pflanzenheil-
mittel tolerieren und nach dem Grundsatz
handeln: «Prüfet alles und behaltet das
Beste.»

Unkraut in Feld und Acker

Mit diesem Titel ist eine schöne, färben-
prächtige Broschüre in meinen Brief-
kästen gewandert, herausgegeben vom
Schweizerischen Bund für Naturschutz.
Als ich die Broschüre durchblätterte und
all die schönen Farbbilder betrachtete, da
erinnerte ich mich wieder an meine Ju-
gendzeit vor dem Ersten Weltkrieg. Die
Wiesen schmückte ein bunter Blumenflor
mit allerlei Kleearten, Esparsetten, Korn-
nelken und manchmal sogar war eine
Sommeradonis anzutreffen. An den Wie-
senrändern stand immer die wunderschön

blaublühende Wegwarte. All diese Blu-
menpracht ist heute verschwunden. Vieles
hat sich seitdem geändert, manches ist
besser geworden, aber wenn wir ehrlich
sind, müssen wir zugeben, dass es um vie-
les schlechter als besser bestellt ist im Ver-
gleich zur Zeit vor dem Ersten Weltkrieg.
Man kann natürlich von den Landwirten
nicht erwarten, dass sie Mohn und Kamil-
le und alles mögliche zwischen ihrem Ge-
treide dulden müssen; das wäre zuviel ver-
langt bei der heutigen Intensivwirtschaft.
Die wirtschaftlichen und ökologischen
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