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Pokud pacienti, kteri ke mné prisli kvili reseni konfliktu a 1écbé,
podstoupili opét konvencéni 1éc¢bu zahrnujici radikdlni operaci, ozdareni a
cytostatika, byli témér vSichni odsouzeni k smrti.

Zdravy se tam mlze stat jen ndhodou nékdo, kdo ve skutecnosti nemél Zzadny
aktivni specialni program, ale neaktivni nebo zapouzdreny stary karcinom.
Pokud vSak pacienti zUstanou v sanatoriu podobném nemocnici bez paniky, s
malym oddélenim intenzivni péce, dokud nejsou zcela zdravi, prezije vétSina z
nich, dokonce odhadem 95 % nebo i vice.

Mezi tim je zacarovany kruh!

MiZeme jej popsat jako stdle rychlejsi sled priéinné propojenych udadlosti na
vsech trech Urovnich psychiky, mozku a organl, poc¢inaje prvnim onemocnénim,
naslednou diagnézou s diagnostickym Sokem, naslednym druhym onemocnénim s
dalSsimi diagnostickymi a prognostickymi Soky.

Mezi tim se mohou objevit priznaky faze hojeni, které jsou vSak vétSinou
okamzité Spatné interpretovany tradi¢ni medicinou, coz pacienta jesSté vice
vtahne do zacarovaného kruhu ..

Kdyby se lidé nezabyvali svou nemoci a nenechali se zpanikarit, zemrelo by na
samotnou prvni fazi rakoviny relativné malo lidi, prakticky jen ti, u nichz
se konflikt nevyreSi nebo se vyresi az velmi pozdé. Podle mého odhadu je to
asi 5-10 %. Ale z téchto 5-10 % mlze vétSina prezit, pokud by dokdzali svij
konflikt vyresit — s pomoci chapavych, moudrych lidi.

Zvirata, kterd své konflikty reSi instinktivné, prezivaji rakovinu v 95 %
pripadi.

VétsSina pacientd, kteri onemocni rakovinou, dnes umird na panickou hrizu a
samozrejmé na idiotskou pseudoterapii chemoterapii a morfiem! Pricinou této
zcela zbytecné a primo zlocinné paniky jsou samotni 1ékari! Iatrogenni, tj.
lékarem zplsobend panikareni prostrednictvim pesimistickych prognéz a podobné
vede k novému konfliktnimu Soku a nové rakoviné, tzv. ,metastazam” (které
jako takové vibec neexistuji).

Zv1asté poucny je pripad z Rakouska:

Zprava ze dne 7. 10. 1999, ktera se objevila ve vSech rakouskych médiich,
uvadéla nasledujici: Sekretarka gynekologa po dobu 6 let ,likvidovala“
histologické diagnézy ,zhoubny nador“ u celkem 140 pacientek a pacientkdm
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psala, Zze ,vSe je v poradku“.

Kdyby pacientkam byla sdélena diagndéza a byla zahdjena odpovidajici
pseudoterapie (operace a chemoterapie), pak by podle oficidlnich statistik
130-135 pacientek jiz bylo mrtvych.

Takto vSak nezemrela ani jedna z pacientek. Jedina ma mit opét pozitivni
stér, vSech ostatnich 139 je povazovdno za ,nevysvétlitelné spontanni
uzdraveni”, které se vSak podle dosavadniho oficidlniho vykladu vyskytuje
pouze jednou z 10 000 pripadd. Nyni se vyskytlo 140krat za sebou.

Je zrejmé: vSechno je podvod, lez a klam. Stat sdm je podvodnik! Kazdému
1ékari mélo byt jasné, Ze neexistuje Zzadné jiné vysvétleni pro fakt, ktery
vSichni znaji, a sice Ze u zvirat se druhy nador vyskytuje jen velmi zridka.
Teprve v poslednim stadiu tézkého télesného postizeni mlze zvire trpét napr.
poklesem sebevédomi s osteolyzou kosti, kdyZ uz nemlZe chodit nebo se kvi{li
slabosti nemlZe branit.

Vime také, Ze u vSech pacientd s rakovinou, coz mohu dokdzat i na zakladé
svych vlastnich zkuSenosti, pri stanoveni diagnézy rakoviny vykazuje pouze 1
nebo 2 % pacientd plicni loZziska, a to z dobrych divodd.

0 dva, tri tydny pozdéji vsak kontrolni snimky jiZz u 20 az 40 % pacientd
vykazuji plicni loziska, coZz je zndmkou témér pravidelné se vyskytujiciho DHS
strachu ze smrti zplsobeného (brutdlnim) ozndmenim diagndzy.

Takovy intelektudalni strach ze smrti, ktery, jak je vidét u zvirat, je zcela
zbyteény a je zplUsoben vyhradné ignoranci takovych ne-lékari, tento
iatrogenni Sok je dnes spolu s chemoterapii a morfiem nejcastéjsi pricinou
amrti u rakoviny.

K tomuto Soku ze strachu ze smrti pri sdéleni diagndézy se pak pridavaji jesté
nesCetné ,muceni” prognézami. Pozdéji vSichni tito ne-lékari pokrci rameny a
budou tvrdit, Ze to vSechno bylo jen velké nedorozuméni.

Ale to neni pravda. Moji ubozi pacienti. Jsou neustale rozpolceni. Na jedné
strané mnozi z nich pochopili Germanische Heilkunde. Ale kdyZz pak prijde
vysoce seriézni primar s mnoha vedoucimi a asistujicimi lékari, kteri vSichni
souhlasné a vazné prikyvuji na to, co ten bozsky muz v bilém plasti predklada
jako absolutné spolehlivou, pravdivou prognézu — pro pacienta prakticky
rozsudek smrti, — ktery z téchto nebohych, smrtelné vydéSenych ,pacientl s
rakovinou” ma pak jeSté srdce, moralku a odvahu odporovat tomuto nesmirné
seriéznimu profesorovi?

Mucivy stroj se rozbéhne — z tohoto ,programu” prakticky neni uniku. Po
nékolika mésicich se témér vSichni ocitnou na smrtelné posteli.

Pokud nékdo unikne z tohoto soukoli oficidlni mediciny, urcité neunikne
peclivym kontrolnim vySetrenim. Pacient se neustdle sleduje, kazdd nevolnost
je podezreld z obnoveni rakoviny nebo ,metastaz“. Kratce pred pravidelnou
»dlkladnou” kontrolou je chuddk pacient celé dny vystaven totdlnimu stresu.

Pak prijde vysledek: ,V soucasné dobé nejsou zjistény zadné metastazy.“



»Diky bohu,“ pomysli si pacient, ,mam pred sebou dalsi tri mésice zivota.“

K tomu se samozrejmé pridavaji nekonecné spolecenské obavy. Nejhorsi jsou
soucitné otdazky, ,jestli jesSté mlze néjak rozumné fungovat”.

s

Pacient se vSude citi jako odsouzeny k smrti, kterého uz nikdo nebere vazneg,
protoze brzy zemfe. Mnoho lidi mu ani nechce podat ruku, protoze se tajné
boji, Ze by to mohlo byt nakazlivé.

A i kdyZz se pacientovi podari prolomit zacarovany kruh a znovu nabyt odvahu a
sebevédomi, pri nejblizsi prilezitosti mu jeho ,naprogramované” okoli
necitlivé pripomene, Ze je prece ,rakovinovy pacient”.

Na pozadi této medicinsky neprofesiondlni a spolecCensky nelidské situace se
chuddk pacient, ktery se sezndmil s Germanische Heilkunde a dokonce ji
pochopil, ocitd v naprostém dilematu: Ackoli nikdo nemize proti Hamerové
Germanische Heilkunde predlozit zadné argumenty, je presto démonizovana jako
celek.

JesSté horsi vsak je, Ze i rlzné symptomy a stavy jsou interpretovany zcela
odlisné.

Vagotonie je napriklad v systému Germanische Heilkunde povazovana za velmi
dobry znak hojeni. Je sice nutné ji obcas trochu zpomalit 1éky, pokud béhem
vagotonické faze hojeni prilis silné otele Hamerovo ohnisko v mozku (kvili
syndromu), ale v zasadé je vagotonickd féze hojeni nezbytna a velmi zadouci.

Naproti tomu v soucasné dobé dominujici tzv. Skolni medicina pouziva ve svém
slovniku symptomd slova jako sympatikotonie a vagotonie pouze jako pojmy tzv.
,vegetativni poruchy”. Vagotonie je napriklad , zavaznad porucha krevniho
obéhu” a ,zacatek konce“.

Ac¢koli pacient, pokud se nejednd o 1éc¢bu osteolyzy kosti, kterd zplsobuje
bolesti v ddsledku roztazZeni periostu, se ve vsech ostatnich pripadech
vagotonie citi velmi dobre, mad dobry apetit, dobre spi, alespon od 3:00 rdno
n»az do pozdniho odpoledne” — vSichni l1ékari tradi¢ni mediciny, které pacient
moznd neopatrné navstivi, mu nyni predpovidaji brzky konec.

AcCkoli bychom vlastné méli vagotonii znat jako rekonvalescencni fazi po
takzvanych infekénich onemocnénich — staci si vzpomenout na mésic¢ni ,,1dZkovou
1écbu” tuberkulézy —, kazdy lékar tradicni mediciny ma sklon rikat:

,Ano, ale u rakoviny je to uUplné jiné."“

Na tom je néco pravdy, protoZe rakovina je v zasadé dvoufdazové onemocnéni:
sympatikotonicka, konfliktné aktivni faze, ve které pacient nemd chut k
jidlu, nemlZe spat a md Gdajné poruchy periferniho krevniho obéhu, je
konvencnimi 1ékari povazovana za skutecnou rakovinu.

Delsi fazi hojeni, ktera je stejné tak soucasti rakoviny, dosud tradicni
lékari nerozpoznali. A kdyz ji nékdy vidéli v extrémni formé, bylo to cCasto
opravdu zacatkem konce, protoze kratce nato pacient zemrel na otok mozku nebo
jesté cCastéji na morfium.



Zavér: Pacient nemlZe postupovat dvoji cestou, protoZe progndéza je vzdy
soucasti terapie.

Pacient, ktery pri hojeni osteolyzy kosti pocituje bolesti, dostane v
tradi¢ni mediciné okamzité morfium, casto dokonce proti své vyslovné vili.
Tim vSak ztraci vili vytrvat, spolu se svymi bolestmi. Smrt je pak jen
otdzkou dnl nebo tydnd.

Pokud vSak pacient vi, stejné jako moji pacienti, Ze tato bolest je v
podstaté néco dobrého a vétSinou je silnd pouze v pripadé syndromu, jinak je
pouze prechodnd, tedy predvidatelnd (8 tydnd nartstad, poté 8 tydnli klesd), a
vi, odkud pochazi a k Cemu slouzi, pak mobilizuji necekané sily a jiz
nepovazuji bolest za néco tak Spatného, jako kdyz jim reknou, jak se dosud
déje, ze tato bolest bude nyni stale silnéjsi a bez nadéje vyusti v
nevyhnutelnou smrt.

Teprve kdyz bude pacient 1écen 1ékari, kteri ovladaji Germanische Heilkunde
po obsahové i aplikacni strdnce, a to v nemocnici podobné sanatoriu — kde se
miZze uzdravit bez paniky, kde bude védét, Zze tam znaji jeho nemoc, umi ji
spravné posoudit a vhodné 1écit, teprve tehdy se dostane z tohoto
zaCarovaného kruhu.

A teprve tehdy prezije vice neZz 95 % pacientl, zatimco v zacarovaném kruhu
1

prezije nanejvy nebo 2 ze sta.

Dalsi texty ke studiu:

GNM: Chemoterapie ma ,uUspésnost” jen 2%!

GNM: Morfin

Opakovani (recidiva) konfliktu

GNM: ROZHOVOR RYKE GEERD HAMERA S JOZEFEM MIKLOSKEM

https://www.derstandard.at/story/636058/prozess-nach-verfaelschten-krebsbefun
den-bei-linzer-frauenarzt



https://www.symbiozazivota.cz/gnm-chemoterapie-ma-uspesnost-jen-2/
https://www.symbiozazivota.cz/gnm-morfin/
https://www.symbiozazivota.cz/opakovani-recidiva-konfliktu/
https://www.symbiozazivota.cz/gnm-rozhovor-ryke-geerd-hamera-s-jozefom-mikloskom/
https://www.derstandard.at/story/636058/prozess-nach-verfaelschten-krebsbefunden-bei-linzer-frauenarzt
https://www.derstandard.at/story/636058/prozess-nach-verfaelschten-krebsbefunden-bei-linzer-frauenarzt

