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Gutton liefl im Dunkelzimmer die vicletten Strah-
len des Spectrums auf einen Phosphorescenzschirm fal-
lea, worauf der Schirm sofort aufleuchtete, was bei den
gelben und roten Strahlen niemals erfolgte. Ebenso beob-
achtete er cin kriftiges Auflenchten des Schirmes in der
Miihe eines Magnetpoles, dagegen ecine Abnahme des
Leuchtens bei der Anniherung an die Mitte des Magneten.
Dasselbe ergab sich bei der Anniiherung des Schirmes an
die Enden einer stromdurchflossenen Drahtspirale oder
eines ebensolchen einfachen Drahtes, so dafl sich Magne-
tismus wie Electricitiit als Quellen der Radicactivitit er-
weisen. :

Drofessor Macé de Lepiney konnte das Auf-
treten von MN-Strahlen bei allem Ténen und jedem Schall,
einerlei ob sie von Stimmgabel, Glocken oder Musik-
instrumenten hervorgerufen wurden, feststellen, wie das
schon 50 Jahre frither Reichenbach nachgewiesen hatte.

Professor Bichat fand N-Strahlen bei allen Metallen.

Den Professoren Blondlot, Bichat, Julien
Mever, Becquerel gelang es, noch eine andere Art
von N-Strahlen nachzuweisen, die die Bezeichnung N,-
Strahlen erhielt. Diese.Strahlen zeigen sich in atrm:l:i-
losen Glihlampenbirnen, Geifllerschen und Croockes-
schen Réhren, in luftverdiinnten Glasglocken, bei mecha-
nischem Drucke aller miglichen Stoffe (Holz, Kautschuk,
Glas efc.). Charpentier lieferte weiter den Nachweis,
dafi die N;-Strahlen die entgegengesetzte Wirkung wie
die N-Strahlen besitzen.

Der erste, der Untersuchungen iiber das Vurk:ummm
voa N-Strahlen bei Pflanzen vornahm, war Edonard
Meyer, der in seinem Bericht an die Pariser Academie
(1004) die Mitteilung machte, dafl die Pflanzen in ihrer
Bliite eine lcichte Luminescenz zeigten, eine stiirkere da-
degen in den Wurzeln und Blittern. Er glaubte sich da-
nach zu der Annahme berechtigt, dafl die Ausstrahlung
im Verhiiltnis stehe zur Erndhrung ond Wachstums-
tatigkeit.

Charpentier,Professor der Physiologie in Nancy,
mad]fe dann (1903) d.u: wichtige Entdeckung der

menschlichen Radioactivitit

Der Fluorescenzschirm leuchtete auf bei der Annihe-
rung an den menschlichen Kérper; die Helligkeit ver-
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stiirkte sich noch in der Nihe eines confrahierten Mus-
kels, ebenso bei der Anniherung an einen oberflichlich
gelegenen Nerven, auch wenn Aluminium, Glas, Papier
usw. dazwischen gelegt wurde. Die Eigenschaften der
Strahlen stimmten vollkommen iiberein mif den von
Blondlot entdeckten. Er kommt zu dem Schlufl, dafl
der menschliche Krper radioactive Strah-
len aussende und dafl im Organismus diejenigen Gewebe
am stiirksten strahlen, in denen die Lebenskraft am leb-
haftesten ist.

Von den weiteren groflen Verdiensten, die sich Char-
pentier um die Erforschung der menschlichen Radioacti-
vitit erworben hat, seien nur kurz noch folgende erwiihnt.
Dahin gehdrt die Feststellung, dafl bei chemischer, elec-
trischer usw. Reizung eines Nerven eine Verstirkung der
N-5Strahlen (Radioactivitiit) erfolgt. Ferner konnte er auch
eine erhfhte Empfindlichkeit der Sinnesorgane (Auge,
Ohr, Geruch, Geschmack) bei geeigneter Bestrahlung nach-
weisen, ebenso linger anhaltende Verengerung der Pu-
pille. Bei Versuchen, die er zusammen mit Professor
E. Meyer anstellte, konnte jeder von beiden am Ande-
ren eine Erweiterung der Pupille beobachten bei der
Einwirkung der N-Strahlen auf die Gegend des 7. Hals-
wirbels, also der Gegend des cilio-spinalen Centrums des
Riickenmarkes. Diese Wirkung ist auch von anderen
Beobachtern bestitigt worden.

Die Physiologen Broca und Zimmern fanden bei
der Untersuchung des Riickenmarkes constante, gut abge-
grenzte Activititsbezirke. Der Ort des Strahlenmaxi-
mums am 2. Riickenwirbel enfsprach dem sogenannten
cilicspinalen Centrum. Das Maximum am 2. Lenden-
wirbel entspricht der Gegend, in der sich die Genital-,
Blasen- und Fiicalcentren befinden.

Charpentier verdanken wir weiter die Beobach-
tung, daf} das Leuchten des Phosphorescenzschirmes ab-
nimmt, wenn der Unfersuchte sich bemiiht, méglichst an
nichts zu denken, dagegen sich sichtlich verstiirkt, wenn er
sich in angestrengter Denktiitigkeit befindet, wie z. B.
beim Rechnen, Verkniipfung schwieriger Gedankenreihen,
cine Beobachtung, die schon der Russe Naum Kofik se-
macht hatte. Schliefllich kommt Charpentier zu dem
Schlufi: Es scheint bewiesen, dafi der mensch -
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liche Kérper N-Strahlen aussendef und dafy
imOrganismusdiejenigenGewebeamstirk-
stenstrahlen,indenendieLebenstitigkeit
amlebhaftestenist Esisthiermiteinencue
Methodezum Studium der Muskel-und Ner-
venidtigkeit gegeben. Auch erdffnef sich
hier ¢ein Weg als Basis fiir klinische For-
schung. Der Wirkungskreis dieser neuen
Tatsachen ist also ein sehr weiter, und sol-
che Anwendung der schénen Entdedkung
Blondlotis diirfte wertvolle physiologische
und medicinische Funde ermdglichen.

Zum Schlufl sei noch die Bemerkung destattet, dall
fiir die N-Strahlen bezw. die Radioactivitit noch kein
Isclierungsmittel sich hat finden lassen, wie fiir Licht,
Wirme, Electricitit. Am ehesten eignet sich dazu noch
eine dicke Bleiplatte oder eine Schicht destillierfen Was-
sers, aber nur so lange, bis diese sich mit Radioactivitit
gesiittigt hat und dann selbst zu einer secundiiren Strah-
lenquelle wird.

Die Blondlotsche Entdeckung der radicactiven Strah-
len hatte begreiflicherweizse in der franzisischen Gelehr-
tenwelt das griéfite Aufschen crregt, wic schon aus der
groflen Zahl der Mitarbeiter Blondlots hervorgeht. Merk-
wiirdigerweise fand diese wichtige Entdeckung diesseits
des Rheines nur sehr geringe Beachtung aus Griinden,
die hier unerfrtert bleiben migen.

Die im Obigen gegebenen Mitteilungen iiber die Ent-
dediung der radioactiven Strahlen wurden nur in ihren
grobsten Umrissen angdefiihrf, und zwar weniger in der
Absicht, eingehende Kenntnisse dariiber zu vermitteln,
als vielmehr nur zu der Feststellung, dafl zahlreiche
franziisische Physiker und Physiclogen die Radioactivi-
tit des Menschen in unanfechtbarer Weise nachgewiesen
haben, wovon unsere materialistisch eingestellfe ,exacte”
Wissenschaft immer noch nichts wissen will aus der Be-
sorgnis heraus, damit in das Gebiet des (bersinnlichen
bezw. Occultismus zu geraten. Aber was ist ,occult?"

Vor 100 Jahren gchiirte die Electricitit, wie wir sie
heute kennen, die Microscopie, die Bacterologie, die
Phectographie, der Telegraph, das Telephon, die Radio-
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activitif und das Radio und noch manches Andere auch
noch zum ,Occulten”.

In der Geschichte der Naturwissenschaften und der
Entdedcungen -bezw. . der Erfindungen ist es nicht grade
selten vorgekommen, dal verschiedene Entdecker auf
ungleichen Wegen gleichzeitig oder kurz nacheinander den
gleichen groflen Fund machten. Und oft hat es sich auch
zugetragen, dafl eine grofie Entdeckung einem seiner Zeit
Vorausgeeilten gelang, aber nicht zur Geltung und Aner-
kennung zu gelangen vermochte, weil die Zeit noch nicht
reif dafiir war, weil die Zeitgenossen ihren Kenntnissen
und ihrer Auffassung nach dem Gedankengange des Ent-
deckers nicht zu folgen vermochten oder auch nicht folgen
— wollten. Dann sank die Sache wieder in ihr voriges
Dunkel zuriick, bis eine spitere Zeif sie der Vergessen-
heit enfril und thr zur Anerkennung verhalf.

Die Blondlotsche Entdeckung der Radio-
activitit und die daran sich anschliefenden Entdek-
kungen ihrer Mitarbeiter stellen, so selbststiindig und
verdienstvoll sie an sich auch sein mégen, doch nur eine
Nachentdeckung von einer bereits 50 Jahre vorher ge-
machten Entdeckung des Dr. Karl Freiherr von
Reichenbach dar. Reichenbach, ein Gsterreichischer
GreBindustrieller (Entdecker des Kreosots, des Stearins,
des Eupion, des Kapnomor usw.), ein bekannter Hihlen-
forscher und hochangeschener Meteoritensammler, ent-
deckte eine bis dahin unbekannte Kraft oder, wic er es
nannte, ein Dynamid, iiber dessen Erforschung er jahr-
zehntelang die umfassendsten Arbeiten und Studien
machte, deren Ergebnisse er in verschiedenen Schriften
(5. 6. 8 9. 10.) niederlegte. Langde che man eftwas
wufitc von Radium und Radioactivitit, die ja neuer-
dings auf exactem, wissenschaftlichem Wege in Form der
Radiumemanation im Erdboden, in Quellen, in der Luft,
im Meerwasser, im pflanzlichen und tierischen Organis-
mus festgestellt ist, lieferte Reichenbach den
Naciweis der Radioactivitit in jedem organi-
sicrten Wesen (Mensch, Tier, Pflanze), aber auch in der
ganzen anorganischen Natur (Metall, Kristall, Gestein),
im Licht, vor allem im Sonnenlichf, in jedem chemischen
Vorgang. Genug, dafl es kaum etwas gebe, wo man dieser
geheimnisvollen Kraft nicht begegne, die nur deshalb so



lange verborden geblicben war, weil sie sich unseren
Sinnen mehr oder weniger entzieht. Nach seinen sonsti-
gen Eigenschaften glaubte Reidienbach, dies Dynamid
zgwischen Licht, Wirme und Magnetismus stellen zu miis-~
sen. In seiner Verlegenheit um eine Benennung dieser
allgegenwiirtigen Kraft nannte er sie im Gedanken an
den altnordischen Gott Odin (den Allgegenwiirtigen und
alles Durchdringenden) ,vorliufig” das ,0d". Wie wenig
Gliick er mit seiner Entdeckung gehabt hat, ist allgemein
bekannt. Noch heuate iiberliiuft jeden wissenschaftlich ge-
bildeten Arzt eine Art Ginsehaut, wenn er nur das Wort
~d” hirt, in seiner fast ldcherlichen Angst vor allem,
was moglicherweise iibersinnlich (metaphysisch) oder, wie
man auch sagf, occult sein kinnfe. Als ob wir nicht fig-
lich Ubersinnlichem, Unbegreiflichem und UnfaBbarem
gegeniiberstiinden.

Reichenbach war eben ein halbes Jahrhundert zu friih
geboren. Als er (1861) nach 20 Jahre lang fortgesetzten
Arbeiten und Studien {iber den Gegenstand mit seiner
Entdeckung an die Offentlichkeit trat, ,gab es” fiir die
sexacte” Wissenschaft noch keinerlei ,Strahlen”. Die
damaligen Physiker hielten die Sache nicht einmal einer
Nachpriifung Fir wiirdig, stammte sie doch nicht won
einem, wenn man so sagen darf, ziinftigen Forscher, son-
dern verlachten sie ohne weiteres und schwiegen sie ein-
fach fot. Dieses Totschweigen hat sich, wic der bekannte
Fluch des Uhlandschen Siingers, als verhdngnisvoll Ffiir
die Sache erwiesen und seine Nachwirkung bis auf den
heutigen Tag bewahrt. Eine andere Frage bleibt es jedoch,
ob dieses Totschweigen berechtigi war. Die Ergebnisse
der franzbsischen Forschung scheinen das Gegenteil zu
beweisen.

Blondlot wie Reichenbach gelangten beide zu den glei-
chen Endergebnissen, allerdings auf ganz verschiedenen
Wegen, Wihrend Blondlot alle Hilfsmittel der im Ver-
lauf von 5 Jahrzehnten seit den Zeiten Reichenbachs weit
fortgeschrittenen wissenschaftlichen Technik zu Gebote
standen, mufite sich Reichenbach mit den einfachsten
Hilfsmitfeln begniigen, hat aber trotzdem sein Arbeits-
dgebiet in einer staunenswert umfassenden Weise durch-
gearbeitet und ziemlich restlos erforscht. Blondlot und
seine Mitarbeiter bedienten sich zum Nachweis der Ra-
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dioactivitit aufler der photographischen Platte haupt-
sichlich des Fluorescenzschirmes, wihrend Reichenbach
an physikalischen Hilfsmitteln nur die photfographische
Platie heranzichen konnte, deren Lichfempfindlichkeit
damals, verglichen mit der jetzigen, eine minimale war;
im (brigen war er angewiesen auf seine ,Sensitiven’.
Beide Untersuchungsarten bediirfen einer besonderen Be-
trachtung.

Die photographische Untersuchung auf
die Radioactivitit wurde im Dunkelzimmer vor-
genommen, einem Zimmer, das deden jede Spur von Licht
chenso sorgfiiltig abgeschlossen werden mufite wie die
photographische Dunkelkammer. Hier wurde alsdann
eine photographische Dlatte mit einer dicken Papp-
scheibe bedeckt, aus der beliebige Figuren, wie Kreuze,
Dreiecke usw., herausgeschnitfen waren und nun in villig-
ster Dunkelheit fiir die Dauer von 15 Min. der Einwir-
kung der zu unfersuchenden Gegenstiinde ausgesetzf, wo-
zu heute bei der aufs tausendfache desteigerten Empfind-
lickkeit der Platten wohl Sckunden ausreichen wiirden.
Die Dlatte wurde in einer Entfernung von etwa 2—3 cm
dem Gegenstande gegeniiber angebracht.

Bei dieser Art von Untersuchung erhiclt Reichenbach
vollkommen schwarze Photographien von Seiten nicht zu
kleiner Kristalle (Bergkristall, Schwer-, Flufl-, Gypsspat
usw.), wenn sie mit ihrer negativen Spifze gegen die
Platte gerichfet waren, ebenso vom negativen Pol des
Magneten. Zum Erweise der menschlichen Radicactivifiit
lie Reichenbach 5 Herren mit ihren rechten Hinden
einen langen Glasstab, einem schr gufen Leiter der
Radioactivitit, anfassen und das andere Ende nahe an
die Platte halten, wobei sich dann gleichfalls das Bild der
Ausschnitte der Pappscheibe ergab,

Es ist bekannt, dafl manche chemischen Pro-
zesse mit leichten Lichterscheinungen ver-
bunden sind, selbst im Wasser, also nicht auf einer
Verbrennung beruhen kénnen. Dieses Leuchten nennt
man dann ,DPhosphorescenz”, allerdings ohne etwas Be-
stimmtes damit zu bezeichnen oder zu erkliren. Unbe-
kannt aber war, dafl alle chemischen Vorginge unter
odischer Lichterscheinung vor sich gehen. Steckt man
z. B. einen zweimal rechtwinkelig dekripften Glasstab
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in ein Glas, in dem durch Salzsiiure aus kohlensaurem
Kalk Kohlensiiure entwickelt wicd, wobei dann die freie
Spitze des Glasstabes der Dlatfe gegeniibersteht, so gibt
die photographische Platte alsbald ibr Bild her.

Ferneremanierenalle Metalle und iiberhaupt
fast alle amorphen festen Korper einen schwachen Licht-
schein. Reichenbach steckte einen Glasstab in ein Shck-
chen mit trockenem Kochsalz, wihrend das freie Ende
sich nahe vor der Platte befand, und erhiclt so ein
braunes, also schwiicheres Bild. Ahnliche Versuche lassen
sich auch mit anderen Stoffen wiederholen, wobei dann
die einen mit stirkerer, die anderen mit schwiicherer
Kraft auf die Dlatte einwirken. Aus diesen Versuchen
geht aber klar der Beweis hervor, dafl die Radioactivitiit
bezw. das sogenannte Odlicht bei vollkommener Finster-
nis in derselben Weise auf die photographische Platte
wirkt, wie das gemeine Tageslicht es tut, und daf} folg-
lich von dieser Seite ein Unterschied zwischen der Radio-
activitiit und dem gemeinen Tageslicht nicht vorhanden
ist. Der von Reichenbach aufgestellte Satr, dafl aus
Kristallen und analogen Korpern wirkliches Licht aus-
strime, erweist sich demnach durch diese Experimente
als tatsiichlich begriindet.

Diese kurzen Mitteilungen miissen hier geniigen zum
Beweise fiir das tatsiichliche Vorhandensein des von Rei-
chenbach zuerst aufgefundenen und von franzésischen
Forschern spiiter auf anderem Wege und ganz unabhiin-
gig von ihm festdestellten Lichtes. Allerdings darf dabei
nicht verschwiegen werden, dafl es sich bei seiner groflen
Lichtschwiiche unter gewdhnlichen Verhiiltnissen der
Wahrnehmung viillig entzieht, selbst bei vollkommener
Finsternis.

Indes gibt es doch {iberall zahlreiche Personen mit
ciner eigentiimlich gesteigerten Empfindlichkeit des Ner-
vensystems, die nicht nur im Dunkeln diese schwachen
Lichterscheinungen wahrzunehmen vermégen, sondern auch
bei Tageslicht die Radioactivitit mit ihrem Gefithl und
Geschmack aufs Deutlichste empfinden. Reichenbach
nannte diese Menschen ,Sensitive” und fand solche
iiberall, fast in jedem Hause. Zur Erleichterung ihrer
Auffindung, die sonst den mit der Sache nicht Vertrauten
einige Schwierigkeiten zu machen pflegt, hat Reichenbach
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eia eigenes kleines Buch (10) herausgegeben, das allen zu
empfehlen ist, die dieser Sache weiter nachgehen miichten.
Reichenbach bediente sich zu seiner Untersuchung in der
Hauptsache und mit bestem Erfolge solcher Sensitiven,
an denen er nie Mangel hatte. Diese Sensifiven sehen
nach lingerem Aufenthalt in der Finsternis des Dunkel-
zimmers das schwache radioactive Licht etwa in ent-
sprechender Weise, wie andere Menschen nur Nachts das
schwache Licht der Sterne wahrzunehmen vermigen, das
am Tage von dem Tageslicht vollstindig {ibertint wird.
Der Sensitive aber empfindet auch beim Tageslicht sehr
lebhaft und off mit grifitem Unbehagen die polaren
Gegensiitze, denen er sich ausgesetzt sieht, z. B. an Mag-
nefen, Kristallen, namentlich aber am Menschen. Sogar
die Geschmacksnerven reagieren sehr deutlich auf die
Radioactivitidt. | |

Von den zahlreichen Erscheinungen dieser radioac-
tiven Reizempfindlichkeit seien zuniichst nur folgende
angefiithrt: Der Sensitive liebt die blaue Farbe, verab-
scheut aber das Gelb; er bezw. sie sieht ungern in den
Spiegel, der ihm ein eigenarfiges Gefiihl von Bangigkeit
verursacht, wie wenn eine Art von laulich-widrigem Hauch
von ihm ausdinge. In der Eisenbahn, im Omnibus oder
anderen engen RHumen reiBlt er allem Widerspruch der
Mitreisenden zum Trotz die Fenster auf; bei Tisch, in
der Kirche, in Gesellschaft vermag er nicht oder doch
nur mit grofitem Unbehagen mit Anderen in der Reihe
zu sitzen und sucht darum stets wenigstens einen Eck-
platz zu erobern; ebenso vermeidet er dngstlich alle
Menschenansammlungen. Der Schlaf ist sehr unruhig, so
dafl oft die Decke abgeworfen wird; bei Hochsensitiven
kommt es sogar vor, dafl sie im Schlaf sprechen oder auf-
stehen. Im {ibrigen sind aber diese Menschen vollstindig
gesund, eben wie andere Menschen auch.

Aus dem iiberreichen Material, das die Reichenbach-
schen Schriften darbieten, sel noch einiges besonders
Kennzeichnende herausdegriffen.

Wenn man ecinen groflen, etwa 1—2 Full langen
Berg- oder Gypsspat- oder Schwerspatkri-
stall schriig iiber eine Tischecke legt, so dafl beide
Enden frei in die Luft ragen, und zwar in der Finsternis
der Dunkelkammer, so sieht nach Verlauf einiger Zeit
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der oder die Sensitive den ganzen Kristall in feinem
Lichte erglithen und seiner (negativen) Spitze eine hand-
grofle Leuchte entstrimen, wihrend sich aus seinem
stumpfen (positiven) Ende, an dem er angewachsen ge-
wesen war, ein roter, dumpfer Lichtschein erhebf. Auf-
gefordert, die linke Innenhand dem spitzen Ende des
Kristalles zu nihern, erklirt der Sensitive, dafl ihm ein
angenchmer, erfrischender, kithler Hauch entgegenwehe,
wihrend von dem stumpfen positiven Ende etwas Lau-
liches, Unangenehmes, von einer widrigen, fast Ekel erre-
genden Empfindung begleitetes Gefiilhl ausgehe, das nach
kurzer Zeif den ganzen Arm ergreife.

Als eine auflerordentlich kriiftige Quelle der Radio-
activitit mufl hier das Sonnenlicht genannt werden.
Stellt man einen Sensitiven in den Schatten und it ihn
einen Glas- oder Holzstab mit der linken beschattefen
Hand in den Sonnenschein halten, so wird man die iiber-
raschende Mitteilung hiren, daB der Stab nicht warm,
sondern angenehm kithl sich anfithlee. Wenn er aber
nun den Stab in den Schatten zuriickzieht, so verschwindet
die Kiihle und der Stab wird als warm empfunden, weil
ja nun die radicactiven Einfliisse des Sonnenlichtes fehlen.

Leitete Reichenbach einen Kupferdraht aus
dem Sonnenschein in das Dunkelzimmer, so begann das
im Dunkeln befindliche Ende alsbald sich mif einem fei-
nen Lichischein zu umbiillen und an seinem Ende eine
feine flammenartige Lichterscheinung auszustrahlen. 50
Jahre spéter machfe Durville, ganz unabhiingig von Rei-
chenbach, den gleichen Versuch mit demselben Erfolge
zum Beweise der Verleitbarkeit der Radiocactivitit des
Sonnenlichtes.

Weiter liel Reichenbach einen Sensitiven einen mit
der linken Hand gehaltenen Glasstab in die blaue Farbe
des Spectrums halten, wodurch sein Gefiihl hichst
angenehm kiihl angeregt wurde. PBrachte er darauf den
Stab ins Rot des Spectrums, so trat sofort eine Art
Wirme ein, eine widrige Liue, die den ganzen Arm
schwer macht. So wird also das blaue Licht des Spec-
trums ebenso angenehm empfunden wie das des Kristal-
les. Das stimmt dann durchaus zusammen mit der Vor-
liche des Sensitiven fiir das Blau, sowie mit der Abnei-
gung degen das Roft oder Gelb. Einen anderen hierher:
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gehirigen Versuch, der zugleich die Verladbarkeit
der Radioactivitit auf andere Gegenstinde be-
weist, stellte Reichenbach in folgender Weise an. Er
stellte ein Glas Wasser in das bei der Polarisation zu-
riickgeworfene Licht, ein anderes Glas mit Wasser in das
durchgelassene Licht und gab nach 810 Minuten die
Gliser einer Sensitiven nacheinander zu kosten. Sie er-
klirte das eine Hir lieblich, fein siuerlich, und hiitie es
am liebsten gleich ganz ausgetrunken, das andere aber als
ekelhaft, bitterlich und herb. In wverschiedenen Fillen
fiihrte der letztere Versuch nach kurzer Zeit zum Er-
brechen der Versuchsperson.

Zwischen Radioactivitiit und Magnetismus be-
steben Hhnliche Verhiltnisse, Legt man im Dunkel-
zimmer einen efwas grifleren Magneten schriig iiber eine
Tischecke, so dall beide Enden frei in die Luft ragen und
dafl er dabei genau wie eine Kompafinadel in der Nord-
siidrichtung liegt, mit dem Nordpol nach Norden, und
fordert einen Sensitiven auf, scine linke Hohlhand auf
1—2 Handbreit bald dem einen, bald dem anderen Dol zu
nithern, so wird er bald erkliren, dafi ihm vom Nordpol
eia kiihles Liiftchen entgegenwehe, vom Siidpol dagegen
cia lauer, widriger Hauch. Auf Befragen nach etwaigen
Lichterscheinungen wird er dann noch hinzufiigen, dafl an
beiden Enden eine leuchtende, etwas rauchende Flamme
brenne, am Nordpol blau, am Siidpol gelbrot, also genau
wie bei den Kristallen. Auch hier lifit sich mit demsel-
ben Erfolg der Versuch mit den beiden Wasserglisern
am Nord- und Siidpol wiederholen zum Beweise, dafl der
Magnet mit dem Magnetismus zugleich eine reichliche
Menge Radioactivitiit hergibt. Von einem nach oben ge-
richteten Hufeisenmagneten won 100 Pfund Tragkraft
saher. Reichenbachs Sensitive zwei mannsstarke Licht-
siulen ruhig zur Decke emporsteigen, ohne sich irgend-
wie zu stbren oder zu beeinflussen, ein Schauspiel von
groflartiger Schiinheit. An der Decke entstand dabei ein
heller Fleck von etwa 2 Meter Durchmesser, 50 hell, dafi
diec Malerei an der Decke leicht erkennbar war. Genau
ebenso wirkt der Electromagnet.

Die fiir unsere Zwecke ohne Zweifel wichfigsten
Becbachtungen Reichenbachs sind diejenigen iiber die
Radivactivitit von Pflanzen, Tieren und vor allem iiber
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die Radiactivitiit des Menschen. Dieselben wurden 350
Jahre spiter von Charpentier auf Grund seiner Unter-
suchungen mit dem Fluorescenzachirm vollinhaltlich be-
stitigt, reichen aber an die umfassenden und den Gegen-
stand nach allen Seciten erschdpfenden, allerdings auch
jahrzehntelang fortgesetzten Beobachtungen nicht ent-
fernt heran.

Reichenbach schreibt (5): ,Fiihren Sie einen guten
Mittelsensitiven oder einen Hochsensitiven in die Fin-
sternis der Dunkelkammer, nehmen Sie eine Katze,
einen Vogel, einen Schmetterling, wenn Sie ihn
erlangen kbnnen, und einige bliihende Blumen-
tipfe mit. Nach Verlauf elniger Stunden werden Sie
wunderbare Dinge hiren. Die Blumen werden aus dem
Dunkel heraustreten und wahrnehmbar werden. Erst
werden sie in Form einer verschwommenen Wolke =ich
aus der allgemeinen Finsternis herausheben, spiter wer-
den sich hellere Stellen darin bilden. Endlich werden sie
auseinandergehen, die ecinzelnen Bliiten werden unter-
scheidbar werden, immer heller erscheinend werden, Ge-
stalten sich erkennen lassen. Als ich Professor End-
licher, den beriihmten Wiener Botaniker, der mitfel-
sensitiv war, einen solchen Topf vordesetzt hatte, rief er
mit erschrockenem Erstaunen: ,Es ist eine blaue Blume,
es ist eine Gloxinie®, die er in absoluter Finsternis ge-
sehen hatte und nach Form und Farbe erkannt hatte.
Ohne Licht kann man aber im Dunkeln nichts sehen: es
muf} also Licht da gewesen sein, um die Dflanze mit sol-
cher Deutlichkeit wahrnehmen zu kénnen. Und woher
kam dies Licht? Es kam in der Tat aus der Pflanze
selbst: sie leuchtete. Fruchtknofen, Staubgefiifle, Staub-
beutel, Blumenkronen, Schaft, alles zeigte sich feinleuch-
tend, selbst das Laub konnte, wenn auch matter, erblickt
werden. Alles erschien in einer zarten Glut, die Geni-
talien am deutlichsten, der Schaft heller als das Laub.
Ihre Katze, Thr Vogel, Thr Schmetterling, alle werden in
der Finsternis zum Vorschein kommen, Teile derselben
leuchtend werden und sich mit iknen hin und her be-
weden. Aber bald werden Sie von dem Sensitiven die
Erkldrung empfangen, dafl er — Sie selbst seche, Frst
werden Sie ihm erscheinen wie ein ungestalter Schnee-
mann, bald wie ein Geharnischter mit hohem Helm, end-

Clesen, Pendeldingnon, ]
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lich furchthar wie ein leuchtender Riese. Lassen Sie die
sensifive Person sich selbst beschauen! Sie wird mit
einiger Betroffenheit sich selbst leuchtend finden, nicht
blof} ihre Arme, ihre Beine, ihre Brust, ihren Leib durch
die Kleider hindurch, alles wird sie in feiner Glut schim-
mernd erblicken. Richten Sie Thre Aufmerksamkeit aufl
die Hiinde. Erst werden sie einem grauen Rauch ihneln,
dann werden sie einem Schattenrifl auf schwach erhelltem
Grunde gleichen; endlich werden die Finger selbstleuch-
tend auffreten, sie werden das durchscheinende Ansehen
haben, das sie gewinnen, wenn man seine Hand dicht vor
eine Lichtquelle hdlt. Die Hand wird linger erscheinen,
als sie wirklich ist; an jedem Finger wird sich cine leuch-
tende Verliingerung befinden, und es wird von seiner
Spitze eine Leuchte ausstromen, dic nach Umstinden halb
bis ganz so lang ist wie der Finger selbst Wenn die
erste Verwunderung iiber die Selbstleuchte aller
Menschen sich gelegt haben wird und Sie wollen die
Frage auf die Farbe richten, so werden Sie vielleicht mit
neuer Uberraschung hiren, dafl diese zwischen werschie-
denen Teilen des Kérpers nicht gleich sei, dafl die rechten
Hiinde in blauem Feuer leuchten, wihrend die linken
gelbrot erscheinen, und dafl eben darum jene dunkler,
diese heller scien; dafl der gleiche Unterschied zwischen
beiden Fiiflen stattfinde, dafl selbst die ganze rechte Seife
des Gesichts dunkler, blidulicher, ja daf} die ganze rechte
Seite Thres Leibes bliulich und etwas dunkler, die linke
aber ritlichgelb und merkbar heller sich darstelle. Un-
verziiglich mufl Thnen beifallen, dafl Sie hier auf den-
selben Farbengegensatz von Blau und Rot stoflen, der
Ihnen am Kristall, im Sonnenlicht und in den Magnet-
flammen begegnet ist.”

Besonders der menschliche Leib, wie auch der der
Tiere, zeigt sich auf der ganzen linken Seite, wic wir
schon wissen, positiv radioactiv, auf der ganzen rechten
Seite negativ radioactiv. Am stirksten spricht sich dies
in den Finger- und Zehenspitzen aus. Der Mensch ist
also der Breite nach polarisiert. Zur Bestiti-
gung eignet sich folgender Versuch. Man legt einem Sen-
sitiver einen Bogen reines mittelblaucs Papier vor und
lifit ihn dasselbe abwechselnd bald mit dem rechten,
bald mit dem linken Auge betrachten, indem er immer
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das andere Auge verdeckt hiilt. Er wird den Anblick mit
dem linken Auge angenchm, mit dem rechten aber un-
angenehm empfinden. Das linke Auge ist positiv-radio-
activ, die blaue Farbe wirkt negativ. Es trafen also un-
gleichnamige Kriifte aufeinander, und das wirkt ange-
nehm. Im anderen Fall, wo das rechte Auge in das
negative Blau schaute, trafen gleichnamige Kriifte aufein-
ander, und die Wirkung auf die Empfindung war widrig.
Kontrolliert man den Versuch mit einem Stiick orange-
gelben Papieres, so werden Sie dieselben Ergebnisse er-
halten, aber auf dem anderen Auge. Man sieht aber aus
diesem zarten Versuch, dafl die Widrigkeit der gelben
Farbe und die Annehmlichkeit der blauen bei den Sen-
sitiven vorzugsweise auf der Auffassung mit dem linken
Auge beruht und dall die Wirkung auf dieser Seite im
Bewufitsein vorwaltend, iiberwiegend wird fiber die rechte
Seite,”

»Ob auch in dem Gegensatze beider Ge-
schlechter ein radionctiver Dualismus aufzufinden sei?
Diese Frage stellte ich in folgendem Versuch. Finer sen-
sitiven weiblichen Person stellte ich einen Mann und eine
Frau gegeniiber. Jedem von beiden letzteren gab ich ein
Glas Wasser in die rechte Hand. Nach 6 Minufen, inner-
halb welcher die Wisser radioactiv geladen sein mufiten,
liefy ich die Sensitive beide Gliser kosten. Sie fand beide
kiihl, das aus Manneshand aber weit kiihler und ange-
nehmer als das aus der Frauenhand. Hierauf stellte ich
beide, Mann und Frau, einem sensitiven Mann gegen-
fiber und verfuhr ebenso. Er aber fand das Wasser aus
Frauenhand kiihler. Man sicht also klar, auch Mann und
Weib stehen in einem radicactiv-polaren Gegensatze.”

Zuniichst muB hier darauf hingewiesen werden,
dafl alle Sensitiven nicht auf der linken, sondern nur
auf der rechten Seite liegend einschlafen
kénnen Das mufl wohl so sein! Der Frdboden der
niirdlichen Erdhilfte ist positiv-radioactiv, Kehrt der
Sensitive ihm seine ebenfalls positiv-radioactive linke
Seite zu, so ist dies eine gleichnamige Paarung, und diese
vertriigft er nicht Sie wirkt lauwidrig, beunruhigend,
schlafverscheuchend auf thn. Legt er sich aber auf seine
radioactiv-negative Rechte, so ist der Miflstand gehoben;
es fritt eine ungleichnamige Paarung ein, negative rechte
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Seite und positiver Erdboden sind einander zugekehrt
und alles tritf jetzt in Ruhe und Behagen, der Sensitive
schlift ungestirt ein.

Reichenbach schreibt weiter:

.Dergleichen gleichnamige und ungleichnamige Paa-
rungen gibt es im thglichen Leben auflerordentlich viele,
ohne dafl man sich dessen bewufit wird. Nach der iib-
lichen Sitte reicht man sich bei der Begriifung
die rechten Hinde, macht also eine gleichnamide
Paarung, die ein Sensitiver nicht lange ertriigt. Sie wird
ihm peinlich, wenn sein Gegeniiber sie festhilt, und dann
bald unertriiglich, so dafl er sich pldtzlich losreifit, oft
zur peinlichen Uberraschung seines Gegeniibers. Die linke
wiirde der Sensitive als kilhl und angenchm gefunden
haben."

+Eftwas Xhnliches ergibt sich beim Reiten. Es gibt
kriiftige junge Minner, die einen uniiberwindlichen Wider-
willen gegen das Reiten haben. Kein Mensch begreift sie,
denn nlemand hat eine Ahnung von ihrer Sensivifit.
Sitzen sie zu Pferde, so kehren sie dem Tiere ihre radio-
activ gleichnamigen Seifen in gréfiter Ausdehnung zu,
und diese gleichnamige Paarung vermégen sie nicht zu
ertragen.”

nGanz dasselbe Verhiilinis ergibt sich, wenn man sich
unmittelbar vor oder hinter einen Sensitiven
stellt. Dabei kommt dann die rechte Seite an die rechte
Seite des Sensitiven, und cbenso stehen sich die beiden
linken Seiten gegeniiber, so daf} eine doppelte radioactiv-
gleichnamige Paarung zustande kommt, die der Sensitive
nicht aushilt und deshalb schleunigst fortgeht. Darin
liegt auch der Grund dafiir, dafl diese Sensitiven alle
Volksaufliufe und alles Gedriinge von Menschen &ngst-
lich meiden. Derartise Verhillinisse liellen sich noch
manche anfithren, wenn es der Raum erlaubte.”

Es gilt nun aber eine andere Erscheinung zu beriick-
sichtigen, niimlich den Chemismus jeder Art Last
man im Dunkelzimmer einen Teeldffel voll kohlensaures
Nairon in einem halben Glas Wasser, so wird der Sen-
sifive das Wasser samt dem Glase hell aufleuchten sehen.
In einem andern halben Glase Wasser 18st man dann die
Weinsteinsdure, wobei nun Glas wie Ldsung noch heller
aufleuchten. Nach einigen Minufen, wenn die Gliser wie-



4 i

der dunkel geworden sind, giefit man beide Gliser zu-
sammen. Das Glas wird hell auflenchfen und iiber dem
Glase wird sich eine michtige weilleuchfende Wolke er-
heben, und dem Sensitiven, wenn er es in die Hand
nimmt, wird es eiskalt erscheinen. Also L&sung wie che-
mische Zerlegung erweisen sich als kriftige Quellen der
Radioactivitit. Ein Gleiches zeigt sich bei der Verduns-
fung und Verdampfung. Gihrender Weinmost sowie
andere glihrende Fliissigkeiten entwickeln eine
reichliche Leuchte, in der (im Dunkelzimmer natiirlich) die
Luftblischen wie glithende Perlen aufsteigen.

»Das Gleiche gilt vom Fiulnisprozefl. Alles Fau-
lende wird leuchtend. Es ist eine ziemlich bekannfe
Sache, daf} faulende Fische sowie alte Weidenstimme im
Dunkeln leuchten oder, wie man in diecsem Falle sagt,
wphosphorescieren”. Ebenso bekannt sind diese Erschei-
nungen auf frischen Gribern, iiber denen in windstillen
dunkeln Winterniichten der Sensitive helle bis manns-
grofle Leuchten gewahrt, die in der leicht bewegten Luft
hin und her schwanken, etwa wie Tanzende. Daher
stammt wohl der nicht auszurottende Glaube an Ge-
spenster, denn Scnsitive gibt es {iberall, viel mehr als
man ahnt.” %

»Als weitere Quellen der Radioactivitit haben sich die
Wirme und Electricitit erwiesen, worauf aber hier nichf
weiter cingegangen werden kann. Dagegen wiire noch zu
erwihnen, dafl die Sensitiven im Dunkelzimmer alle
Metalle leuchten sehen, wenn auch nicht alle gleich
stark. Die Metalle erscheinen dabei wie gliihend und
zugleich etwas durchscheinend, als kénnte man ‘in sie
hinein sehen, und dabei umgeben von elner rauchiihnlichen
Lichtemanation, die sich durch Anhauchen oder Luftzug
zerflattern 1@Bt. Thre Farben sind dabei aber verschie-
den. So erglihen Kupfer, Zink, Kalium rof, Zinn, Blei
blau, Gold, Platin weift usw. Einigen Metallen ist ein
besonders hoher Grad von Radioactivitiit eigen, so z. B.
dem Quecksilber. Nihert sich ein Sensitiver einer gréfle-
ren Spiegelfliiche, so findet er iiber seinen ganzen Kérper
eine peinliche Quecksilberwirkung ausgegossen. Es ist
ihm, als ob ein ekler Hauch ihn anginge; er fiihlf sich
weggedriickt und weggetrieben, und will er dem Trotz
bieten, so ergreift ihn Magenweh, (Obelkeit, Kopfweh,
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selbst Erbrechen, er mull weichen. Xhnlich geht es mif
manchen anderen Metallen, so dall Sensitive vielfach
einen Ekel vor Efiléffeln aus MNeusilber, Packfong und
dhnlichen Metallgemischen, die meist viel Kupfer ent-
halten, empfinden und aus demselben Grunde keine
metallnen Schmucksachen und nicht einmal einen metall-
nen Fingerhut ertragen; er mufl von Elfenbein sein.
Solche Menschen sind auch imstande, durch ihr blofles
Gefiithl reines Silber oder Gold von solchem zu unter-
scheiden, das mit Kupfer legiert ist.” ;

wEine besonders bemerkenswerte Eigenschaft der Ra-
dioactivitit ist ihre Verladbarkeit auf andere Ge-
genstiinde, genau wie das bel der Wiarme und der Elec-
tricitiit der Fall ist. Bereits oben wurde diese Verlad-
barkeit auf Wasser, Glas- und Holzstibe gelegentlich
erwihnf. Legt man einem Sensitiven einen beliebigen
Gegenstand, z. B. ein Stiick Holz, ein Kniuel Garn, ein
Stiick Zucker oder etwas anderes In die linke Hohlhand
zur vorliufigen Priifung und bringt es dann fiir 5—6 Mi-
nuten vor einen Pol eines Kristalles oder Magneten oder
in die Hand eines Anwesenden und gibt es darauf dem
Sensitiven in die Linke zuriick, so wird er es veriindert
finden. Er wird sagen, dafl er es wiirmer oder kiihler
zuriick erhalte, je nachdem, jedenfalls so, wie die die Ra-
dicactivitiit hergebende Quelle, bezw. der Kristall- oder
Magnetpol oder die Hand bei direkter Beriihrung gewirkt
haben wiirde. Es hat also offenbar eine Verladung der
Radioactivitit auf den gepriiften Gegenstand stattge-
funden. Fiihrt man einen Kupferdraht aus dem Tages-
licht in das Dunkelzimmer, wie das bereits als ein Ver-
such von Durville angefiihrt wurde, und bringt nun an
das im Freien befindliche Ende des Drahtes einen star-
ken Kristall- oder Magnetpol, oder reibt mit einer Feile
dariiber hin oder bringt es in ein Glas mit einer Brause-
pulvermischung, immer wird der Sensitive im Dunkeln
den Draht leuchtend werden und an seinem Ende ein
leuchtendes Flimmchen ausstrémen sehen. In gleicher
Weisc geht aus den Finger- und Fuflspitzen, aus dem
ganzen Kbrper eine radioactive Lichtausstromung in die
Umgebung aus. Eine der stiirksten Verladungen
dieser Art geschieht durch den Atem von Menschen
und Tieren. Reichenbach berichiet von einer kerngesun-
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den sensitiven Gastwirtin, die ihm mit einiger Angst-
lichkeit erzdhlte, wenn sie in finstrer Nacht erwache und
nichts zu erkennen vermige, sehe sie doch immer ihren
schlafenden Mann und ihr Kind wie leuchtend neben sich
liegen, und aus dem Mund von beiden gehe bei jedem
Atemzuge ecine leuchtende Dunstwolke hervor. Das ist
der radioactiv-negative geladene Atem, den fast alle Sen-
sitiven im Finstern wie Tabakswélkchen auch aus ihrem
eigenen Munde hervorquellen sehen. Aus diesem Grunde
kann ein Sensifiver es auch in einem Omnibus oder einem
Eisenbahnabteil nicht aushalten, dessen enger Raum won
der Radioactivitit der Mitreisenden und ihres Atems
viillig geladen und iiberladen ist.”

»Wichtiger noch fir unsere Zwedke als die Verladung
auf andere Gegenstinde erscheint ihre Leitungs-
féahigkeit, wofiir schon der Versuch mit dem aus
dem Sonnenschein ins Dunkelzimmer gefiihrten Kupfer-
draht als Beweis angefilhrt wurde. Stellt man einen Stab her
aus einem Holzstab, cinem Metalldraht und einer Wachs-
kerze, an der noch eine Seidenschnur hiingt — man kann den
Stab ebensogut in beliebiger anderer Weise zusammen-
bauen — und gibt diesen Stab an seinem Holzende einem
Sensitiven in die linke Hand und fafit nun selbst die
Seidenschnur mit den cigenen rechten Fingern, so wird
der Sensitive sehr bald erkliren, daBl der Holzstab kiihl
werde. Legt man aber jetzt die Finger der Linken an die
Schnur, so schligt der Holzstab um und fiingt an lau-
warm zu werden."

»Bringt man darauf die Seidenschnur an Kristallpole,
in die Spectralfarben, in ein Brausepulver, auf Schwefel,
iiberall wird man die der Radioactivititsquelle ent-
sprechenden Wirkungen dem Sensitiven zuleiten. Statt
des vierfach zusammengesetzfen Stabes kann man jeden
idioelectrischen (nichtleitenden) Kérper benutzen, sie wer-
den alle ebensogut die Radioactivitit leifen wie die
Metalle, denn es gibt keinen Isolator fiir die Radio-
activitit. Darin liegt auch die Schwierigkeit, die sie jeder
Untersuchung entgegensetzt. Der Sensitive braucht den
Holzstab nicht einmal zu beriihren, es geniigt schon die
blofe Anndherung an ihn. Gibt man dem Sensitiven
einen Glasstab in die Linke und ndhert dem anderen
Ende die Finger, einen Kristallpol, eine Flasche mit gih-
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rendem Weinmost oder sonst efwas, so wird die sensi-
tive Hand alsbald die entsprechende Reaction empfinden,
wenn auch etwas schwiicher.”

.+ Wie iiberall in der Natur, so trifft man auch hier auf
duale Gegensiitze, wie schon bel den Kristallpolen,
dea Magnetpolen und den beiden Seiten von Menschen
und Tieren gelegentlich mitgeteilt worden isi. Aber nicht
bei allen Stoffen findet sich dieser polare Dualismus.
So sind alle Alkalien und Alkaloide positiv, dagegen die
Haloidsalze, die Mehrzahl der Oxyde und S#uren radio-
activ-negativer Natur, und viele Substanzen in der Mitte
stehend."

sachliefilich noch eine Bemerkung: tiberall wurde zu
Gefithisversuchen die linke Hand der Sensitiven ver-
wendet. Kiihl und lau sind relative Einwirkungen #ufle-
rer Reize auf eine bestimmte Leibesscite des Sensitiven,
auf seiner anderen Seite ist die Empfindung die ent-
gegengesetzie., Zur Vermeidung von Verwirrung in der
Darstellung sind alle Versuche stefs nur auf die linke
Seite bezogen, weil die Einwirkungen auf diese wvon
griflerer Stiirke und Klarheit zu sein pflegen.”

Ein weiteres Eingehen auf die Reichenbachschen For-
schungen und Entdeckungen, so anziehend und {iber-
raschend sie an sich auch sein mégen, wiirde uns zu weit
abfiihren von unserem eigentlichen Gegenstande, es kann
das ohne Nachteil fiir unsere Zwecke unterbleiben. Der
Sinn der bisherigen Darstellung bestand so nur darin,
dafl die bis dahin viel zu wenig beachtete Radioactivitit
des Menschen tatsfichlich vorhanden ist und unzweifel-
haft eine nicht unwichtige Rolle im Haushalt des mensch-
lichlan Lebens spielt, wovon man nur noch viel zu wenig
weill.

Die Entdeckungen Becquerels und Blondlots waren
Ergebnisse allgemein anerkannter, exact wissenschaftlicher
Forschungsmethoden, vollkommen selbststindig und ohne
jede Kenninis der damals vollstindig in Vergessenheit
versunkenen Entdeckungen Reichenbachs, aber doch nur
eine Nachentdedkung seiner Forschungsergebnisse und zu-
gleich eine glinzende Rechtfertigung derselben. Die
Blondlotschen N- und N,-Strahlen sind doch eben weiter
nichts als die Reichenbachschen positiven und negativen
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Qdstrahlen, die eben nur das Ungliidk hatten, ein halbes
Jahrhundert zu frith das Licht der Welt zu erblicken, als
diese noch nicht reif dafiir war, da fiir die gelehrte Welt
jener Tage (1862) fiberhaupt noch keine ,.Strahlen” exis-
tierten, so dall man glaubte, diese licherliche Entdeckung
cines Gsterreichischen Grofiindustriellen, der nicht einmal
mit dem Mimbus cines rite promovierten Gelehrten be-
kleidet war, ungestraft totschweigen zu kinnen. Dall die
Reichenbachschen Forschungen im Vergleich mit denen der
Maneyer Schule so unvergleichlich viel tiefer gingen und
umfassender waren, lag doch nur daran, dafl Reichenbach
scin Arbeitsgebiet mehrere Jahrzehnte hindurch und ohne
jede Riicksicht auf die entstchenden grofien pecunifiren
Opfer bearbeitete, wihrend die Nancyer Studien, auf
cinem anderen Wede gewonnen, sozusagen nur tastende
Schritte in ein bis dahin vollkommen unbekanntes Neu-
land worstellten und bisher noch nicht die nbtige Zeit
gefunden hatten, sich nach allen Seiten villig auszuge-
stalten und abzurunden. Es licgt eben in der Natur aller
Erstlingsuntersuchungen, eines jeden neuen Wissenszwei-
ges, daf} sie nicht vollstindig scin kinnen; ihre Ergeb-
nisse kommen erst in zusammenhanglosen Bruchstiicken
zu Tage, bevor sie bei ihrem weiferen Ausbau zu einem
gewissen Abschlufl und zur Vollkommenheit gelangen.
Diese Nancyer Bruchstiicke haben aber ausnahmslos eine
Bestitigung der Reichenbachschen Forschungsergebnisse
geliefert, haben sie aber in ihrer Vollstindigkeit nicht
erreicht und sind in keinem Falle {iber sic hinausgegangen.

Man wiirde nur einen ziemlich unvollkommenen Be-
griff von der Radicactivitif und besonders von der
menschlichen erhalfen, wenn man sich begnfigen wollte
mit dem im Obigen nur ‘in ‘den allergribsten Umrissen
gegebenen Bilde der radiocactiven Erscheinungen. Es ist
vielmehr nitig, auch noch einen kurzen Blick auf ihre
Bedeutung im Haushalt des menschlichen Korpers sowohl
wic in der Welt des organischen Lebens iiberhaupt zu
werfen, im es zu verstehen, dafl wir in der Radio-
activitiit eine der wichtigsten, vielleicht die allerwichtigste
Kraft vor uns haben, von denen die menschliche Wissen-
schaft weill oder doch wissen sollte.

Die zunichst am Auffilligsten in die Augen fallende
Eigenschaft der Radioactivitit ist ohne Zweifel fhre Ver-



— 26

ladbarkeit (Induction) auf jeden benachbarten Gegen-
stand, ihre Strahlung, die durch die einwandfreien, exact
wissenschafflichen Untersuchungen der Nancyer Schule
hinreichend festgestellt ist. Darauf beruht wohl ihre All-
gegenwart. Sie wurde von franzsischen und deutschen
Forschern nachgewiesen in allen Metallen, Kristallen und
Gesteinen, in der Luft, in Quellen, im Meerwasser, in
Menschen, Tieren und Pflanzen; genug, {iberall da, wo man
nach ihr gesucht hat. Und wenn man nach ihrem Ursprung
fragt, so mull man als fhre reichliche, unversiegbare
Quelle wohl das Sonnenlicht ansprechen. Demn bei der
groflen Seltenheit des Vorkommens von Radium liegt die
Annahme nahe, dafl die allgegenwirtige Radioactivitit
nicht von dem spiirlich vorhandenen Radium, sondern von
der Sonne herstamme, die tagtiglich einen unermefi-
lichen Strom von Radiocactivitiit {iber dic ganze Erde er-
gieft. Der wohltitige, lebenweckende Einflufi des Son-
nenlichtes auf das Wachstum und Gedeihen alles orga-
nischen Lebens ist zu bekannt, als dafl hier noch beson-
ders darauf hingewiesen werden miifite. Dabei darf indes
eins nicht iibersehen werden: Nicht in dem Sonnenlicht
als bloflem Licht liest die das Leben wediende und krif-
tigende Wirkung des Sonnenlichfes, sondern in der an
das blauviolette Licht gebundenen negativen Radioacti-
vitiif, deren aufbauende Kraft bei weitem die Kraft der
mit dem gelbroten Licht des Sonnenlichtes verbundenen
positiven Radioactivitit iiberwiegt. Diese miichtige Kraft
strimt dem Menschen wie allem Lebenden im Sonnen-
schein mit seinem Lichf und seiner Wirme in ungeahnter
Fiille zu und stellt eine Kraftquelle dar, von deren Be-
deutung fiir Leben und Gesundheit wir bis jetzt wohl
noch eine ganz unzureichende Vorstellung besitzen. Inm
der Heilkunde wird von dem Sonnenlicht wie von dem
durch besondere Apparate erzeugten ultravioletten Licht
bereits und mit Rechf in wachsendem Mafle zu Heil-
zwecken Gebrauch gemacht. Die Wichtigkeit und Unent-
behrlichkeit des Sonnenlichtes fiir Wachsen und Ge-
deihen von Menschen, Tieren und Pflanzen zeigt sich ja
auch aufs deutlichste bei dem Mangel an Licht an den
DPflanzen, die im Schatten von Hiusern und B#umen
nicht wachsen wollen, sowie an Menschen, namentlich an
Kindern, die in dunkeln, des Sonnenlichtes enthehrenden
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Wohnungen und Straflen der groBlen Stidte verkiimmern,

Die Zufiihrung dieser Kraft, also der Radioactvitit,
geschieht durch einfache Verladung (,Induction™), daher
der wohltuende Einflul der Sonnenbdder. Es gibt keine
andere Kraft, die mit solcher Bereitwilligkeit und Leich-
tigkeit auf andere Kérper verladen wird, wie gerade die
Radioactivitiit. Man braucht nur ein Glas Wasser jeman-
dem in die linke, das Glas umfassende Hand zu deben
oder dem positiven Pol eines kriiftigen Magneten oder
Kristalles zu nihern, so tritt sofort die Verladung ein;
nach 6—8 Minuten solcher Einwirkung wird der Sensitive
das positiv geladene Wasser zu trinken sich weigern.

Von dieser Verladbarkeit und Leitungsfihigkeit
wurden bercifts oben einige Beispiele gedeben, wo
die Radioactivitit durch einen viele Meter langen Kupfer-
draht und ebenso durch einen aus vier verschiedenen
Teilen zusammengesetzten Stab mif €inem daran be-
festigten TFaden ohne weiteres hindurchgeleitet wurde.
In gleicher Weise wird natiirlich auch die Radicactivitiit
einer Person hindurchgeleitet durch einen mit den Fin-
gern gehaltenen und mif cinem kleinen Metallstick be-
schwerten Faden, einer als ,Pendel” bekannten Vorrich-
tung. Daf} dies wirklich der Fall ist, zeigt sich nicht nur
daran, dafl derartige Stibe oder Fiden an ithrem freien
Ende die bekannten Radioactivitiitsreactionen bewirken,
und zwar nicht blofl bei der Beriihrung, vielmehr auch
schon bei der blollen Annidherung, sondern daB diese
Stibe und Fiden mitsamt dem daran hiingenden Metall-
stiick von den Sensitiven im Dunkelzimmer leuchtend ge-
sehen werden.

Damit wiren wir also an den ,Pendel”
gelangf als ein Readens auf die menschliche
Radioactivitit, und zugleich an ein ebenso fein-
Fiihliges und zuverlissiges Instrument rur Hrztlichen Un-
tersuchung der einzelnen Kérperorgane, was sich beides
spiiter deutlicher zeigen wird. Allerdings reagiert dies
Instrument nicht in der Hand jedes Menschen, sondern
nur in der Hand eines mit wenigstens etwas Sensivitit
Begabfen. Daran hat man, namentlich von &rzflicher wis-
senschaftlicher Seite, groflen Anstofl genommen und mit
veriichtlichem Lidcheln den Pendel einfach als Schwindel
verworfen. Man mull sich aber doch fragen, ob das mit
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Recht geschehen sei; man nimmt ja doch auch nicht An-
stofl daran, dafl nicht jeder die Begabung zum Dichter,
Maler, Bildhauer oder Komponisten besitzt. Denn es
lifit sich doch nun einmal nicht leugnen, daf} die Bega-
bungen der Menschen verschieden sind. Werfen wir daher
erst einmal einen kurzen Blick auf die Geschichte des
Pendels.

II. Kapitel.

Kurzer Lberblick iiber die Geschichte
des Pendelns.

Die ritselhafien und zuniichst unbegreiflichen Schwin-
gungen des Dendels haben selbstverstiindlich schon friih
die Frage nach der Ursache und der Natur dieser ge-
heimnisvollen Erscheinungen und anderseits das Bestre-
ben nach der Ausnutzung der hinfer ihnen steckenden
Kraft wachgerufen. Soweit uns geschichtliche Mitteilungen
aufbewahrt worden sind, begegnen wir MNachrichten iiber
das Pendeln. Im Alterfum, d. h. weit zuriick hinfer dem
Beginn unserer Zeitrechnung, wurde das Pendeln, ent-
sprechend der Nelgung jener Zeiten zur Ergriindung der
deheimnisvollen Zukunft, zum Prophezeien benutzf, vor
allem an verschiedenen Orakelstiitten der Griechen und
Démer, und da vielfach — wohl absichtlich — diese
Orakelspriiche etwas dunkel und etwas zweideutig laute-
ten, migen wohl manche davon wenigstens scheinbar
cingetroffen sein.

Die christliche Kirche bekimpfte die Weissagung
durch den Pendelring sehr nachdriicklich als Zauberei, wie
cine Bulle des Papstes Johann XXIII (1327) beweist, so
dafl der Gebrauch der Pendelweissagung allmihlich ein-
schlief. Die Kirche hiitte — das liegt ja auf der Hand —
sicherlich nicht mit so starken Mitteln eingegriffen, wenn
nicht der Unfug mit der Weissagung durch den Pendel
weitverbreitef und in solchem Umfange geiibt worden

Wﬁrt.e-li}lﬁ er ganz allgemein als (belstand empfunden
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Mittlerweile hatte sich aber schon seit dem friihen
Mitielalter eine andere Anschauung fiber die Verwen-
dungsméglichkeiten des Pendels herausgebildet; man
meinte, damit verborgene Goldschiitze auffinden zu kin-
nen. Diese Anschauung kommt z. B. im Nibelungenliede
{um 1200) zur Geltung. Daran erinnert lebhaft der wNibe-
lungenring”, d. h. Pendelring, in Verbindung mit dem der
Sage nach zwischen Worms und Lorsch im Rhein ver-
senkten Mibelungenhort, d. h. Nibelungengoldschatz. Wenn
diese Auffassung von Ring und Pendel nicht der allge-
mein geltenden Volksanschauung entsprochen hitte, wiire
sie wohl schwerlich im Nibelungenliede zum Ausdruck
gekommen. Auch im spiteren Mittelalfer begegnet man
immer wieder schriftlichen Vertretern des Pendelns.

Im Anfang des vorigen Jahrhunderts wurde dann
wieder das Pendeln zur herrschenden Mode, wie 50 Jahre
spiter das Tischriicken, das beides nach den umfang-
reichen Untersuchungen Reichenbachs (9) als eine Wir-
kung der menschlichen Radioactivitét aufzufassen ist und
auch nur von Sensifiven ausgefiihrt werden konnte. Man
kann aus dem Umstande, dafl damals das Tischriicken
fiberall und fast in jedem Hause betrieben wurde, ohne
Zwang einen Riickschluf} auf die Hiufigkeit von Sensitiven
zichen, die aber heute nicht diinner gesit sind als da-
mals, wenn sie auch aus Mangel an sachkundigem Suchen
danach sehr selten zu sein scheinen. Damals, im Anfang
des vorigen Jahrhunderts, war es namentlich der Miin-
chener DProfessor der Physik, Hofrat Ritter, der sich,
wie alle Welt, viel mit dem Pendeln beschiftigte. Ebenso
hat auch sein Zeitgenosse Goethe, offenbar aus vielfacher
eigener (bung, das Pendeln sehr genau gekannt, wie aus
seiner Schilderung desselben in den ,Wahlverwandt-
schaften” (1807—1809) hervorgeht. Er Buflert sich dariiber
folgendermaflen: ,,Sie (Charlotte) nahm den Faden in die
Hand, und da es ihr Ernst war, hielt sie ihn stitig ohne
Gemiitsbewegung; allein auch nicht das mindeste Schwan-
ken war zu bemerken. Darauf ward Ottilie veranlafit. Sie
hielt den Pendel noch ruhiger, unbefangener, unbewuliter
iiber die unterliegenden Metalle: aber in dem Augen-
blicke ward das Schwebende wie in einem entschiedenen
Wirbel fortgerissen und drehte sich, je nachdem die
Unterlage wechselte, bald nach der einen, bald nach der



andern Seite, jetzt in Kreisen, jetzt in Ellipsen, oder
nahm seinen Schwung in geraden Linien, wie es der Be-
gleiter nur erwarten konnte." —

Da man aber zu jener Zeit aus Unkenntnis der
menschlichen Radioactivitit immer noch nicht zu einer
richtigen Deutung der seltsamen Schwingungen des Pen-
dels gelangt war, ebenso wenig wie zu einer brauchbaren
Verwendung desselben, deriet das Pendeln unter dem
Einflufl der sich schon damals entwickelnden Herrschaft
der ,exacten" Naturwissenschaften, namentlich nach dem
sie zur villisgen Alleinherrschaft delangt war, allmiihlich
in Vergessenheit. Ganz einseitid materialistisch einge-
stellt, lehnte sie alles Ubersinnliche — und dazu rechnete
sie in Unkenninis der menschlichen Radioactivitit auch
das Pendeln — unbesehen ab und gab letzteres auch noch
dem Geldchter aller ,wissenschaftlich™ Denkenden preis.

Aber Tatsachen, und dazu gehGren nun einmal die
Pendelschwingungen trotz ihrer bis dahin nicht ergriin-
deten Natur, lassen sich durch Ableugnen nicht aus der
Welt schaffen. Das Pendeln, seif Jahrtausenden von
allen Vilkern gekannt und geiibt, zeigte trotz aller Be-
kimpfung von wverschiedenen Seiten eine unausrottbare
Lebenskraft und begann seit Anfang unseres Jahrhun-
derts wieder das Interesse weiterer Kreise auf sich zu
ziehen. Dabel kam der Sache die exacte Arf der natur-
wissenschaftlichen Untersuchungsmethoden férdernd zu-
statfen. Man lernte erkennen, dafl die Schwingungen des
Pendels nicht das Erzeugnis des Zufalles seien, sondern
einer gesetzlich wirkenden Ursache, die sich allerdings
immer noch der Erkenntnis enfzog. Von grofler férdern-
der Wirkung war dann aber die bedeutendes Aufsehen
erregende Enfdeckung Kallenbergs (3), dafl die DPhoto-
graphic, die Handschrift sowie die Gebrauchsgegenstinde
ciner Person, d. h. diejenigen, die sie am Kérper trug,
dieselben Pendelausschlige ergab, wie die beireffende
Person selbst es tat. Ungefihr gleichzeitig waren auch
verschiedene Pendler, unter anderen auch Dr. Voll (1),
dann schon so weit gekommen, dafl sie den Ort des
erkrankten Organs mit Hilfe des Pendels aufzufinden
vermochten, allerdings ohne iiber die Art der Erkrankung
selbst etwas Niiheres aussagen zu kénnen.
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Schon die Tatsache, dafl die Gebrauchsdgegenstiinde,
die jemand am Kérper triigt, also vor allem die Kleidung
— wie auch das Bett — diecselben Pendelwirkungen er-
gaben wie die Person selbst, hiitte darauf hinweisen
sollen, dafl es sich dabei um die auf die Gebrauchs-
gegenstinde verladene Radioactivitif, wovon schon aus-
fiihrlich die Rede dewesen ist, handeln miisse.

Auf dieser (Iberlegung weiter bauend, d¢elang es mir
seit einigen Jahren, nicht nur das erkrankte Kérperorgan
festzustellen, sondern auch die Art der Erkrankung, so-
weit es sich dabei um acute oder chronische, durch
Kleinpilze veranlafite Krankheiten handelt, und nicht etwa
durch neue Entdeckungen, sondern durch einen von der
bis dahin angewandten Art der Untersuchung abweidhen-
den Unfersuchungsgang. So hat sich fiir mich die Pendel-
untersuchung 7u einem sicheren, unschiitzbaren Mittel fiir
die Erkennung der Krankheiten, oder mit anderen Wor-
ten zu einem wichtigen, fiir mich unenfbehrlichen Hilfs-
mittel Hrztlicher Diagnose gestaltet, wofiir ich im weite-
ren Verlauf der Darstellung die {iberzeugenden Beweise
2u liefern hoffe.

III. Kapitel.

Der Pendel.

Die Beschaffung eines Pendels ist fiir manche mit
einigen Schwierigkeiten verbunden, da Pendel nicht iiber-
all kiuflich zu haben sind und dic kiuflichen Pendel
vielfach von ganz irrigen Voraussetzungen ausgehend an-
gefertigt sind. Daher ist es das Einfachste, sich selbst
cinen Pendel herzustellen, was ja auch nur geringe
Schwierigkeiten bietet, denn zum Pendel lifit sich jeder
beliebige kleine Gegenstand verwenden, dessen Gewicht
nicht iber 18—20 gr hinausgeht. Starke Pendler kinnen
allerdings schwerere und sogar sehr viel schwerere Ge-
denstinde verwenden. Aber diese schweren Pendel er-
miiden gar zu bald die Hinde des Pendlers, und schwache
Dendler vermégen manchmal nicht einmal einen 18 Gramm-
Pendel in Bewedung zu sefzen.
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Also: 7u einem Pendel liBt sich so ziemlich jeder
kleine Gegenstand verwenden, den man an einem Bande
aufhiingen kann, z. B. ein Trauring oder ein Metallring,
ein kleines Metallstiick, ein Stiick Steinkohle oder Scho-
kolade oder cine Schraubenmutter. Aus praktischen Griin-
den bedient man sich aber kleiner, metallener Pendel,
deren Anfertigung hier kurz beschrieben werden mag.

1. Ein Trauring, den man an einem dickeren Zwirns-
faden befestigf, in welchen 14 cm vom Ring entfernt ein
grofierer Knoten geschlagen wird als Merkzeichen fir die
Stelle, an der der Pendel anzufassen ist. In iihnlicher
Weise kann man aus anderen Metallringen Pendel her-
stellen. Der Trauring eignet sich besonders fiir schwiichere
Pendler.

2. Man lifit sich vom Schlosser einen glatten, genau
zylindrischen Eisenstab von 8 mm Durchmesser und von
12 em Linge herstellen, an dessen Ende ein zweiter kur-
zer Eisenstab von 6—8 cm Liinge rechtwinklig als Griff
angebracht ist, sodaf} ein lateinisches T entsteht. An dem
anderen Ende des Stabes wird ein Einschnitf gemacht
von 2 mm Lichtenweite und 2 em Tiefe (vom Ende des
Stabes aus gerechnet), und zwar so, dall dieser Einschnitt
rechtwinklig zu dem oberen kleinen Querstab steht. Dic-
ses T kann man als Schliissel bezeichnen. Zur Anfertigung
eines Pendels bedarf man nun noch eines Kupferdrahtes
von 2 mm Durchmesser und einem Gewicht von etwa 18
Gramm, also einer Linge von ungefihr 70 cm, bezw.
mehr oder weniger, je nachdem man einen etwas schwe-
reren oder leichteren Pendel haben will. Dieser Kupfer-
draht muf} aber zuniichst ausgeglitht werden, damit er so
weich wird, daBl er sich bequem um den langen Stab des
wochliissels” wickeln 1ft. Das Ausglithen 158t sich leicht
besorgen im Herd oder winterlichen Ofenfeuer oder
einem Schmiedefeuer. Vor seiner schlieflichen Verwen-
dung bedarf der Kupferdraht aber einer kleinen Ver-
schinerungskur, indem man mit elnem kleinen Himmer-
chen alle Verbiegungen und Knickungen durch vorsich-
tige Schliige iiber einer hilzernen Unterlage — schwere
Schlige mit einem grofien Hammer wiirden den eben
weich gegliihten Draht wieder hart machen — ausgleicht
und den Draht gerade macht. Nun braucht der Draht
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nur noch mit einem Stiick feinen Schmirgelleinen glatt
und blank gerieben zu werden, um sofort verwendet wer-
den zu konnen. Damit wiren die Vorbereitungen erledigt,
und das Wickeln des Pendels kann beginnen. Zunichst
wird mit der Biegzange fast 2 cm von seinem Ende der
Draht so umgebogen, dafi das kurze Ende des Drahfes
fest an dem langen anliegt und zugleich eine kleine Ose
entsteht. Alsdann biegt man den langen Draht knapp
1 em von der runden Kuppe der Ose entfernt rechtwinklig
um, und zwar so, dal} das abgebogene Ende des Drahtes
in der Ebene der Ose liegt. Nun wird die Ose in den
Spalt des Schliissels gesteckt, wobei dann die Ose etwas
aus dem Spalt in der Lingsachse der langen Stange
herausragt. Jetzt wird der Schliissel vermittels des Quer-
stiickes rechfs herumgedreht um die Achse der Lings-
stange, wie man einen Schliissel im Schloff herumdreht,
wihrend die linke Hand den Draht falt und acht darauf
gibt, daf} die Windungen des Kupferdrahtes fest an ein-
ander zu liegen kommen. Sollte die Ose dabel nicht fest
denug im Spalt liegen, so lifit sie sich leicht durch einen
diinnen Holzkeil feststellen. Die rechte Hand dreht un-
terdessen ruhig weiter, bis nur noch 1,52 cm vom Draht
iibrig bleiben. Dies Drahfende wird alsdann mit einer
kleinen Flachzange in scharfem rechten Winkel zur Rich-
tung der Spiralwindungen in der Lingsrichtung der Stange
an diese angelegt und nun vorsichtig der Schliissel aus der
entstandenen Drahtspirale herausgezogen. MNun kommt
der schwierigste Teil des Werkes, nimlich die Drehung
des geraden Drahtendes in die Mitfellinie der Draht-
spirale oder vielmehr in die Fortsetzung der Drahtspira-
lenmitfe mittels ciner kleinen Flachzange wund einiger
Geduld, ohne die es nicht zu dehen pflegt. Dann ist der
DPendelkérper fertig und bedarf nur noch eines Pendel-
bandes.

Eine andere Art der Herstellung eines Pendelkiirpers
ist die Folgende: Aus einem Eisenwaren- oder Haus-
standsgeschiift, das Angelgeriite fiihrt, verschafft man sich
ein Bleigewicht, wie es die Angeler zur Beschwerung der
Angelleine brauchen, von spindelférmiger Gestalt und
etwa 20 Gramm Schwere. Dasselbe hat eine durch seine
ganze Linge gehende Bohrung. Zuniichst schneidet man
mit einem Messer oder feilt mit einer Feile so viel Blei

Olowen, Pendeldisgnoss, a
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ab, daf das Gewicht noch 17—18 gr betriigt, und der
Pendelkérper ist fertig

(Iber das Pendelband, das ja auch eine nicht ganz un-
wichfige Rolle am Pendel spielt, wiire nicht viel zu sagen,
wenn nicht manche Pendler gar zu viel Wesens davon
machten. So verlangen sie z. B., das Pendelband miisse
ganz glatt sein und diirfe nicht von Wolle hergestellt
werden wegen der vielen Fasern, die die Strahlenenergic
ableiteten und schwiichten, und schlagen daher ein Pferde-
oder Frauenhaar vor. Vor beiden, namentlich vor dem
Frauenhaar, mochte ich aber sehr warnen wegen der
Gefahr des Bruches in der Hand eines starken Pendlers.
Mein Pendel wenigstens gerit bei vielen Gelegenheifen
ins Rasen, bel dem er zuerst eine wagerechte Ebene ¢in-
nimmf, um dann in eine senkrechte Ebene iiberzugehen,
wobei es wegen der dabei entwickelten Centrifugalkraft
unmiglich wird, die Hand still zu halten. Der Pendel
schwingt dann so schnell, dall man nichts weiter sichf als
eine maftte runde Scheibe. Der dabei entwickelten Kraft
wiirde wohl kaum ein Frauenhaar widerstehen kénnen,
und wenn das Haar reifit, so fliegt der Pendel, ganz wie
es ihm einfiillt, durch das ganze Zimmer. Auch aus die-
sem Grunde darf der Pendelkérper nicht zu schwer sein,
weil er schon vor der Zeit die Pendelhand so ermiidet,
dafi man das Pendeln unterbrechen mufl. Bei Pendlern
mit geringerer Kraff kommt es natiirlich nicht zu solchen
KraftiuBerungen des Pendels.

Noch ein anderer Grund spricht gegen die Verwen-
dung von Haaren als Pendelband. Schon Reichenbach
hatte herausgefunden, dafl die Verladung oder (iber-
leitung der Radioactivitit in hohem Mafle abhiingig sei
von der Grifie der sie iiberleifenden Fliche. Nun hat
offenbar ein Frauenhaar eine unverglefchlich viel klei-
nere Oberfliche als ein kriiftigerer Bindfaden, deshalb be-
nutze ich als Pendelband feine glatte Bindfaden besse-
rer Sorte mit glatter Oberfliiche, nicht die gewihn-
lichen griberen, im Haushalt gebréuchlichen losen Bind-
faden. Wie man siehf, hat diese Warnung vor dem
Frauenhaar als Pendelband gerade fiir die schwachen
Pendler nicht geringe Bedeutung, die ja ohnehin von
threr schwachen Pendelkraft nichts verscherzen diirfen.



Und nun zuriidke zur Herstellung unseres Pendels.
Durch die Ose des aus Kupferdraht sgefertigten Pen-
delkéirpers wird ein diinner, glatter Bindfaden wvon 35
bis 40 em Linge hindurchgesteckt bis zur Mitte, und
dieser doppelte Bindfaden etwa 1 cm von der Ose ent-
fernt in einen einfachen Knoten geschlagen. Ein eben-
solcher Knoten wird 6 em von der Ose gemachf, und
gin dritter in der Entfernung von knapp 14 cm. Diesem
lefzten Knoten gibt man €inen méglichst groflen Umfang
durch doppelte Verknotung oder dgl. Endlich kommt noch
ein vierter Knoten, 1,5 cm hinter den dritten. Dieser
Zwischenraum zwischen den beiden letzten Knoten dient
zum Anfassen des Pendels zwischen Daumen und Zeige-
finger. Hinter dem letzten Knoten wird der Doppelfaden
abgeschnitten.

Etwas anders mufl das Pendelband an dem bleiernen
Pendelkbrper befestigt werden. Hier wird entweder ein
diinneres Doppelband hindurchgesteckt oder ein glattes
dickeres Band und in dem Pendelkérper dadurch befes-
tigt, dafl man es durch einen am unteren Ende hinein-
gestedcten Stift aus Holz oder Metall, oder einen pas-
senden Drahtstift, dem hinterher der Kopf mit einer
Zange abgdeknipst wird, festklemmt. Das obere Ende
des Pendelbandes wird mit denselben Knoten versehen,
wie es bel dem Kupferpendelband beschricben worden ist.
Dem aus dem unteren Ende hervorragenden Stift gibt
man am besten eine Linge von 1—1.5 cm.

Die auf die eben beschriebene Art hergerichteten
Pendelbéinder geniigen fiir schwache Pendler vollkom-
men. Fiir stiitkere empfichlt sich die Anbringung ecines
Handgriffes. Bei den starken Schwingungen meines Pen-
dels kam es oft vor, dafl das Pendelband hinter einem
Fingerkndchel oder einem Fingernagel hinden blich. Des-
halb liefl ich mir vom Drechsler aus hartem Holz (Buchs-
baum, Pockholz oder dersl) folgenden Handgriff an-
fertigen. Aus einer Holzscheibe von 6—7 mm Dicke wurde
ein Stiick von efwa 12 mm Breite und 28—30 mm Liinge
heraus geschnitten und mit einer Lingsbohrung in der
Mitte von 1,52 mm im Lichten versehen. Die Innen-
wand dieser Bohrung mufl mglichst gut deglittet sein,
und das eine Ende der Bohrung wird cin gdanz klein wenig
trichterférmig erweitert, eigentlich nur so viel, dafl die
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scharfe Ecke am Ende der Bohrung fortfillt. Diese trich-
terformige Offnung muB nun aufs sorgfiltigste auspoliert
werden, um dem Pendelband mBglichst wenig Reibung zu
bieten. Das andere Ende dieses so entstandenen Kirpers
laft man von beiden Seiten her etwas verschmilern und
alle Kanten sorgfiltig ctwas abrunden. MNun wire der
Handgriff fertig. Will man ihn an einem Pendelband
anbringen, so werden an diesem zuniichst nur die beiden
ersten Knoten gemacht, dann wird das Pendelband in
den Trichter gesteckt und am anderen Ende wieder her-
ausgezogen und durch einen an diesem Ende des Hand-
griffes in die Bohrung hineingesteckien Holzflock fest-
geklemmt, aber so, dafl nun Pendelband und Handgriff
zusammen genommen nicht lingder als knapp 14 cm lang
sind. Andere Pendler bedienen sich eines Pendelbandes
von bedeutend griflerer Linge, von 30—35 cm. Dadurch
wird man aber dezwungen, stehend zu pendeln, was
aufler anderen MNachfeilen namentlich auch den hat, dafl
man gehindert ist, das Ergebnis des Abpendelns der ein-
zelnen Korperorgane sofort schriftlich festzuhalten, was
doch filr firztliche Untersuchungen von griifltem Werte ist,
weil man dadurch in den Stand gesetzt wird, die Ergeb-
nisse der zu verschiedenen Zeiten vordenommenen lnter-
suchungen mit einander zu vergleichen und auf diese
Weise einwandfrel die fortschreitende Heilung zu beob-
achten. Andererseits wird durch die Linge des Pendel-
bandes garnichts gewonnen.

Wie ich zu der Bestimmung der Linge des Pendel-
bandes von 14 cm gekommen bin, wird der Leser in
einem anderen Kapitel entdecken. Von grofler Wichtig-
keit am Pendelband ist seine Linge. Man soll sich im-
mer eines Pendelbandes von gleicher Liinge bedienen,
weil Pendelbiinder von verschiedener Liinge verschiedene,
schwer mit einander zu vergleichende Ausschliige geben.
Es geniigt ja dem Pendler keineswegs zu sehen, dafl sein
Pendel iiberhaupt schwingt und beliebige Schwingungen
ausfiihrt, sondern er will ganz bestimmte, ihm nach
Grifle und Gestaltung bekannte Schwingungen sehen, um
dEf.raus herauszulesen, was thm der Dendel zu sagen hat.
Dies ist nur méglich, wenn er Pendelbiinder von gleicher
Linge benutzt. Das ist besonders fiir Krankenunter-
suchungen von groBer Bedeutung, denn hier kommt es ja
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sechr darauf an, die heutige Pendeluntersuchung mit einer
in fritherer Zeit vorgenommenen zu vergleichen, um
daraus zu ersehen, ob der Krankheitszustand sich ver-
bessert oder verschlechtert hat.

Die drei oben mitgeteilten Herstellungsarten eines
Pendels setzen wohl jeden Pendler in den Stand, sich
selbst einen brauchbaren Pendel anzufertigen, besonders
wenn er daran festhiilt, dall die Beschaffenheit des Mate-
rials dabei villig gleichgiiltig ist. Die Meinung mancher
Pendler, dafl im Pendel selbst irgend eine verborgene
Kraft stecke, beruht auf villiger Verkennung der tat-
siichlichen Verhilinisse, denn die beim Pendeln wirksame
Kraft sitzt nicht im Pendel, sondern lediglich an seiner
Oberfliche. Die Funktion des Pendels besteht nur darin,
die Radicactivitit von der Hand des Pendlers an der
Oberfliiche des Pendels weiter zu leiten und dadurch das
Pendeln zu erméglichen.

IV. Kapitel.

Die Veranlagung zum Pendeln.

Wie zu jeder erspriefilichen Beschiiftigung, so gehdrt
auch zum Pendeln eine gewisse Veranlagung bezw. Be-
fihigung, Wer nicht die natiirliche Veranlagung dazu mit-
bringt, kann nicht ¢in guter Lehrer oder Feldherr oder
Redner sein, aber auch kein guter Pendler. Um pendeln
zu kinnen, mufl man wenigstens ein geringes Mafl von
woensitivitit" besitzen. Es wiirde zu weit fiihren, hier auf
das Wesen der Sensitivitit einzugehen; es geniigt Hir un-
sere Zwecke, diese an jemand feststellen zu kénnen.

Reichenbach gibt als durch bloBes Befragen fesfzu-
stellende Kennzeichen der Sensivitit (10) bei einem
Menschen Folgendes an: 1. Unruhider Schlaf, den der
Sensitive daran erkennt, dafl er beim Erwachen sich nicht
ordentlich bedeckt findet, oder daran, dafi er Gfter sich
unbededkt, vielleicht enthléfit und die Bettdecke bei den
Fiiflen oder wohl gar am Fullboden vorfindef. 2. Der
Sensitive mag oder kann nicht mif jemand anders ruhig
in einem Bett zusammen schlafen. 3. Der Sensitive kann
nur auf der rechten Seite liegend gut einschlafen und



—_—

schlafen. 4. Dem Sensitiven ist mehr oder weniger unbe-
haglich oder peinlich zu Mute in dichtgedriingter Gesell-
schaft von Menschen, wie bei Gastmihlern oder im voll-
besetzten Theater oder Kirche oder bei Volksaufliufen,
weshalb er allem diesem aus dem Wege geht, soweit es
ihm miglich ist. 5. Wenn ihm bei der BegriiBung die
rechte Hand gegeben wird, so vertriigt er es nichf, wenn
diese lingere Zeit festgehalten wird; er reifdt sich dann
schliefilich einfach los. 6. Dem Sensitiven wird es sehr
peinlich, wenn er Silber- oder Kupfermiinzen einige Zeit
in der linken Hand halten soll. 7. Wenn der Sensitive
cin Glas Wasser in die linke Hand nimmt, so, dafl er es
mit den Fingern umfafit und nun ein Brausepulver darin
anriihrt, s0 wird ihm das Glas eiskalt erscheinen. 8. Reibt
der Sensitive seine beiden inneren Handfliichen kriiftig
aneinander, so wird ithm die innere Handfliiche der lin-
ken Hand merklich wirmer erscheinen, die rechfe aber
nicht. 9. Ferner liebt der Sensitive in den Speisen das
Siuerliche, wie Obst, Apfelsinen, nicht zu sauren Salat
jeder Art, dagegen meidet er nach Moglichkeit Fett, na-
mentlich warmes, siifles Zuckerwerk, trinkt seinen Kaffee
mit nur wenig Zucker, und wenn er hochsensitiv ist gdanz
ohne Zucker. 10. Wihrend der Nichtsensitive ruhig in sei-
nem Bett schldff, sprechen manche Sensitive im Schlaf,
und bei Hochsensitiven komm¢t dazu noch Gebiérdenspiel,
Aufrichten im Bett, ja selbst Aufstehen aus dem Bett.
1. Dem Sensitiven ist alles Gelbe und Gelbrote, z. B.
cin blihendes Rapsfeld, widerwiirtig, dagegen hat er
eine ausgesprochene Vorliebe fiir die blaue Farbe.

Aufler diesen leicht festzustellenden Kennzeichen der
Sensitivitit filhrt Reichenbach noch eine drofie Anzahl
weiterer dafiir (10) an, auf die hier nicht weiter einge-
gangen werden kann, da die mitgeteilten fiir den Haus-
gebrauch geniigen. Es mufl aber doch dabei bemerkt
werden, dafl nicht immer alle diese Kennzeichen bei
cinem Sensitiven vorhanden zu sein brauchen; nament-
lich bei schwach Sensitiven findet sich oft genug nur das
eine oder andere dieser Anzeichen. Bei der Veranlagung
zum Pendeln kommt indes noch ein anderes wichtiges
Moment hinzu, nimlich die psychische Einstellung zu der
Sache. Wer sich von vornherein aus Verstandesgriinden
oder wegen seiner von der Hochschule mitgebrachten
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wwissenschaftlichen” Vorstellungen ablehnend gegen das
Dendeln verhiilt, weil er es als ,Schwindel" oder etwas
Licherliches betrachtet, wird niemals pendeln kénnen.
Beinahe wire mir das selbst so ergangen, deshalb mag es
mir hier destattet sein zu berichten, wie ich zum Pendeln
gekommen bin,

Vor liingeren Jahren las ich in einer Gefliigelzeitung,
man kinne durch Pendeln sehr leicht das Geschlecht der
Hiihnereier feststellen. Da wir selbst Hithner besaflen, so
beschlofl ich die Sache nachzupriifen, denn wenn man
Hiithner briiten lassen will, so ist es von Wert, miglichst
wenig Hihne, die ja keine Eier zu legen pflegen, erhriitet
zu erhalten. Ich band also genau nach Vorschrift an mei-
nen goldenen Trauring einen Faden und hielt damit den
Ring iiber ein Hilhnerei, aber der Pendel redte sich nicht,
eben so wenig iiber den anderen bereitliegenden Eiern.
Somit hatte ich — wie ich meinfe — den vollgiiltigen Be-
weis in Hiinden, dafl die ganze Sache weiter nichts als
ein Schwindel sei. Dazu mufl ich aber bemerken, dafl ich
als wissenschaftlich erzogener Arzt schon von vornherein
die (iberzeugung hegte, es miisse selbstverstindlich ein
Ding der Unmdglichkeit sein, dafl ein an einem Faden
flber einem Ei hiingender Ring ganz von selbst in Bewe-
gung geraten kinnen sollte, und noch dazu in eine Kreis-
schwingung im Sinne des Uhrzeigers. Einige Jahre spiter
lernte ich einen Kollegen kennen, einen richtigen Pendler,
der seinen Pendel zur firzflichen Diagnose benutzte, dabei
sich aber damit begniigte, das erkrankte Organ auffinden
zu kinnen. Was ich sah, versetzte mich in das héchste
Erstaunen und in ungeheuchelte Bewunderung. Nach mei-
nen friiheren teiiben Erfahrungen in Bezug auf das Pen-
deln beschriinkte ich mich zuniichst auf das blofle Zu-
sehen und dachte garnicht an eine Wiederholung meiner
friilheren vergeblichen Versuche. Aber ich hatte nun doch
bereits einen sehr wichtigen Schritt vorwiirts zum Den-
deln gemacht, indem ich die Uberzeugung gewonnen hatte,
es miisse doch etwas an der Sache sein. Als ich dann
eines Tages ganz verlorener Weise meine an ihrer Kette
hiingende Taschenuhr {iber meine linke Hand hiclt, setzte
sich die Uhr zu meinem grifiten Erstaunen sofort in krif-
tige Bewegung, weit ausgreifende Kreisschwingungen im
Sinne des Uhrzeigers beschreibend. Nachdem so das Eis
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gebrochen war, begann ich mit groBem Eifer zu pendeln,
alles, was mir unter die Hinde kam, und erhielt dann
von meinem Lehrer das hochwillkommene Zeugnis, ich
kiénne pendeln, d. h. ich besiile die Fihighkeit dazu; aber
um Pendler zu sein, miisse ich noch sehr viel lernen und
iiben. Das ist dann geschehen und ich habe viel Neues
kennen gelernt, woran kein Pendler bis dahin gedacht
hatte.

Aus diesem mitgeteilten Erlebnis méchte ich also
die Lehre und Warnung herausgelesen wissen, dafl man
mit dem Pendeln nicht friiher beginnen
soll, als man der Sache nicht volles Ver-
trauen entgegenzubringen vermag, denn beim
Pendeln spricht die Psyche des Dendlers ein ungeahnt
dewidchtiges Wort mif, ohne dafl er sich dessen bewufllit
wird. Auf anderen Gebiefen ist es ja genau ebenso. Ein
Feldherr, der nicht die volle Zuversicht zum Siege hat,
wird nie die Schlacht gewinnen. So wird auch jemand erst
dann zu pendeln vermégen, wenn es ihm gelungen ist,
seinc ,wissenschaftliche” Einstellung, d. h. seine grund-
siitzliche Ablehnung dagegen so weit beiseite zu schieben,
dafl er ohne jedes Vorurteil sich an den Versuch
heranwagt. Denn jeder Zweifel an der Sache gefihrdet
die Moglichkeit des Gelingens.

Noch ein weiterer Dunkt darf nicht unerwiihnt blei-
ben. Mancher, der an sich wohl die Befihigung zum
Pendeln hitte, verzichtet auf jeden Versuch dazu in dem
Gedanken an die Sensivitiit, von der er nie etwas gespiirt
hat, die er deshelb als efwas auflerordentlich selfen Vor-
kommendes und jedenfalls bei ihm selbst nicht Vorhan-
denes betrachtet. In der Wirklichkeit aber liegt die Sache
doch ganz anders. Denn es gehdrt doch zu den wissen-
schaftlich festgestellten Tatsachen, dafl jeder Lebende
radioactiv ist; Radioactivitit gehdrt zu den unweiger-
lichen Attributen des Lebens, ohne die weder Mensch
noch Tier zu bestehen vermbchte. Der Sensifive unfer-
scheidet sich vom Nichtsensitiven nur durch seine das
fibliche Mafl der Radioactivitit um ein Geringes iiber-
treffende radioactive Kraft, gerade so wie das beim
Sehen, Héren usw. auch vorkommt. Darum ziihlen die
Sensitiven auch gar nicht zu den Seltenheifen, sondern
ganz im Gegenteil zu den sehr hiufigen Vorkommnissen:
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wir haben nur zu wenig gelernt, sie zu erkennen. Reichen-
bach erzihlt (6) gelegentlich, er habe seinerzeit bei seiner
Anwesenheit in dem ihm v&llig unbekannten Berlin, in
dem ihm auch jede persinliche Bekanntschaft fehlte, wo
er aber zu einem bestimmfen Zweck Sensitive haben
mufite, innerhalb weniger Wochen 49 Sensitive aufzu-
treiben vermocht; und an einer anderen Stelle (9) er-
wihnt er beildufig, er habe im Lauf der Jahre mit etwa
300 Sensitiven gdearbeitet, die thm zum Teil freiwillig,
d. h. ungesucht zugelaufen seien. Aber mit der grifiten
Leichtigkeit hiitte er 5000 zusammenbringen wollen, wenn
es erforderlich gewesen wiire, denn Sensitive seien {iberall
hiiufig, man brauche nur danach zu suchen.

Ahnlichen Angaben iiber die Hiufigkeit von Pendel-
fihigen begegnet man auch bei als zuverlissig bekannten
Pendlern. So wiirde es auch bei uns Arzten sein, wenn
wir uns nicht schon auf der Universitit mit einer Art
nwissenschaftlichen" Grauens vor solchen Licherlichkeifen,
wie das Pendeln es doch offenbar sein miilte, denn man
kannte es ja gar nicht einmal, hitten infizieren lassen.
Wer erinnerte sich nicht noch des liicherlichen Grafen,
der durchaus fliegen wollte; das war ja etwas ganz Uner-
hirtes. Nicht viel anders ging es ja auch den Erfindern
des Flugzeuges, des Telephons, des Radio und hundert
anderen Dingen, so lange sie unbekannt waren. Deshalb
befinden wir Pendler uns in guter Gesellschaft, wir sind
der Wissenschaft ein guf Stiick voraus. Und deshalb darf
auch die Besorgnis vor der Seltenheit der Sensitivitit nie-
manden abhalten, einen Versuch mit dem Pendeln zu
machen. Man muf} sich nur an der Hand der oben ange-
fiihrten Kennzeichen der Sensitivitiit fragen, ob man nicht
selbst die eine oder andere der dort genannten Eigen-
schaften an sich hat MNach der Behauptung von Sach-
kennern miifiten sich fast in jedem Hause Sensitive be-
finden, und vielleicht gehtrt der Leser dieser Zeilen
auch dazu.
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Das Pendeln.

waie missen sich dies Lachen dem
Ihnen Meuen gegenliber ginzlich ab-
gewthnen, es ist das Diimmste, was
man machen kann.”
Professor Virchow zu Schieich,
{..Besonnle Vergangenheit.")

Die Pendelschwingungen miissen angesehen werden
als eine Funktion des Unterbewuftseins unter dem Ein-
flufl der Radioactivitit des Pendlers auf die Radioactivi-
tit des bependelten Gegenstandes. Diese Schwingungen
sind nichts Zufilliges, sondern etwas vollstiindig Gesetz-
mifliges und treten daher beim Pendeln iiberall auf, wo
iiberhaupt Radioactivitit vorhanden ist, also bei allen
Metallen, Kristallen, Mineralien, iiberhaupt bei allem
natiirlich Gewachsenem und deshalb bei allem orga-
nischen Leben in Mensch, Tier und Pflanze, sowie be-
sonders stark bei Microorganismen (Kleinpilzen). Aber
nicht nur das. Auch die auf andere Gegenstiinde ver-
ladene Radiocactivitift kommt in gleicher Weise zur
Geltung, wovon hier nur die uns besonders interessie-
rende von Menschen auf Gebrauchsgegenstiinde wie
Wiische, Kleidung, Handschrift, Photographie iibergelei-
tete Radioactivitiit noch genannt werden mag. Fiir die
Pendcluntcrsu&aung bleibt es sich daher sleich, ob man
den Untersuchten selbst vor sich hat oder die genannten
Gebrauchsgegenstinde. So wunderbar dies klingen mag,
s0 wird sich die Wahrheit des Gesagten im Verlauf der
weiteren Darstellung schon erweisen.

Die Gegner allerdings bespétteln mit iiberlegenem
Licheln die Sache und leugnen sie einfach ab, leugnen,
was sic mit ihren eigenen Augen sehen, obgleich ihnen
der Augenschein doch sonst als das untriiglichste Beweis-
mittel gilt. In der Regel wird der Einwurf demacht, es
handele sich um unwillkiirliche, ,,idiomoforische™ Muskel-
zuckungen, wodurch diese Bewegungen hervorgerufen wiir-
den. Gewifl, man kann den Pendel nicht absolut still
halten, er wird immer minimale unregelmiflige
Bewegungen machen, aber um diese handelt es sich gar
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nicht, sondern um ganz redelmifiige, Sfter sich wie-
derholende Schwingungen, wie sie durch zufillide un-
regelmiflige  Muskelzuckungen niemals hervorgebracht
werden kGnnten. Ein solcher Einwurf liefle sich iiberhaupt
nur machen gedeniiber den minimalen Schwingungen eines
sthwachen Pendlers. Wie er aber aufrecht erhalten wer-
den soll degeniiber den gewaltigen Schwingungen eines
starken Pendlers, in dessen Hand schr oft der schwin-
gende Pendel zuniichst eine horizontale, dann senkrecht
sich stellende Scheibe bildet, die man dann nur noch als
matte Scheibe wahrnimmt, in der der Pendel vollig ver-
sthwindet, das mull den Leugnern selbst iiberlassen blei-
ben. Jedenfalls wiirde er auch den geringen Pendelaus-
schligen cines schwachen Pendlers gegeniiber in nicht ge-
ringe Verlegenheit geraten bei der Aufforderung, diese
Pendelschwingungen nachzumachen, ohne seine Hand da-
bei zu bewegen.

Statt auf diese Einwiirfe einzugehen, wird es er-
sprieflicher sein, endlich auf die praktische Ausiibung
des Pendelns zu kommen.

Die Haltung des Pendels. Der Pendler soll
dea Pendel zwischen Daumen und Zeigefinger der rechten
Hand fassen und dabei die Hand im Handgelenk beugen.
Die linke, anders polarisierte Hand gibt andere Aus-
schlige als die rechte, und man wiirde, wenn man einmal
di¢ eine, dann wieder die andere Hand benutzte, mit ¢in-
ander nicht vergleichbare Ergebnisse erhalten, so dafi
unlichsame Miflverstiindnisse entstehen wiirden. Nach
dem Urteil erfahrener Pendler soll die rechte Hand ge-
eigneter sein fiir das Pendeln als die linke. Eine Streit-
frage ist es, was man mit den 3 {ibrigen Fingern der
rechiten Hand beim Pendeln machen soll. Wihrend die
tinen verlangen, man solle diese Finger zur Faust ein-
sthlegen, damit nicht die radioactive Ausstrahlung der
Fingerspifzen verloren gehe, empfiehlt Reichenbach, die
3 Finger an den Zeigefinger zu legen, so daf} ihre Emana-
tion an der Hand vorbeigehe. Bei dem Einschlagen der 3
Finger zur Faust schwiiche die Emanation der zuriick-
gebogenen Finger die radioactive Kraft, die Strahlung
der Hand, wie ein magnetischer Riickstrich. Letztere Auf-
fassung scheint nicht ganz unbegriindet zu sein, denn
wenigstens ich erhalte grifiere Ausschlige bei der Rei-
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chenbachschen Art des Pendelanfassens als bei dem Ein-
schlagen der Finger zur Faust. Welche von diesen beiden
Auffassungen die richtigere sei, kann ja iibrigens jeder
Pendler selbst leicht ausprobieren.

Ebenso ist es eine offene Frage, was man withrend
des Pendelns mit der linken Hand anfangen soll. Von
der einen Seite wird verlangf, man solle sie mit ge-
spreizten Fingern auf den Riicken legen, was beim Sitzen
am Schreibiisch nicht immer ganz leicht sein wird. An-
deren scheint die Sache nicht von Belang zu sein, denn sie
erwithnen sie gar nicht. Dr. Voll (1) macht daranf auf-
merksam, dafl der Pendel sofort stillstehe, sobald man
irdend einen Gegenstand in die linke Hand nehme; eine
Wahrnehmung, die schon Reichenbach gemacht hatte und
die ich bestitigen kann. Das scheint aber nur bei dem
von mir sogenannten passiven Dendeln der Fall zu sein,
nicht bel dem activen, ¢ine Sache, auf die noch zuriidozu-
kommen sein wird. Ich pendle z. B. nie, ohne mit der
linken Hand etwas zu beriihren, aber ich pendle bei der
iirztlichen Diagnose auch stets nur activ.

Im iibrigen sind iiber die richtigste Art der Dendel-
haltung die abenteuerlichsten und spitzfindigsten Auf-
fassungen zu Tage gefbrdert, was ja leicht erklirlich ist
bei einer Sache, deren Natur so villig in Dunkel gehiillt
war und daher den giinstigsten Boden abgab fir phan-
tastische Vorstellungen aller Art. Der Eine klemmt den
Pendelfaden zwischen den Nagel und die Kuppe des
Zeigefingers, dic er vermittelst der Daumenkuppe geden
den Nagel andréingt. Andere machen es umgekehrt; beide
chne zu bedenken, dafl sie dabei doch mit der Radio-
activitit von Daumen und Zeigefinger zusammengenom-
men wirken, wie schon Reichenbach nachgewiesen hat.
Andere wieder hiingen den Dendel mittelst einer Schlinge
iiber das letzte Glied des rechten Zeigefingers, noch An-
dere klemmen ihn in die Beugefalte zwischen Daumen
und die Beugeseite der inneren Handfliiche, von anderen
Arten des Anfassens ganz abgeschen. Bei allen diesen
verschiedenen Arten der Pendelbaltung kommt aber im-
mer doch nur die negative Radioactivitit der rechten
Hand zur Geltung, nicht aber die der allerdings gegen-
einander verschieden polarisierten Finger. Es wiirde nicht
0 viel Unsicherheit und Meinungsverschiedenheit fiber
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diesen Punkt herrschen, wenn man sich nur immer ruhig
Rechenschaft iiber die hier in Befracht kommende Lage
der Dinge geben wollte.

Also zundichst hat Reichenbach nachgewiesen, dafl die
Radiocactivitiit der Hand bezw. der Finger als stark leuch-
tende Strahlenbiindel von den Sensitiven gesehen wird,
wodurch dann die Finger doppelt so lang erscheinen, als
sie in Wirklichkeit sind. Ferner hat der vierfach zusam-
mengesetzte Stab von Seite 23 gezeigt, dall die Radio-
activitit mit der grofiten Leichtigkeit bezw. Begierde aus
der Hand auf andere Gegenstiinde iibergeht. Reichenbach
hat dann noch eigens den Pendelfaden im Dunkelzimmer
auf seine etwaigen Lichterscheinungen (bei dem Gebrauch)
untersucht und dabei feststellen konnen, dafl sowohl
Pendelfaden wie Pendelkérper, hell — blau oder rot, je
nath der Hand — lewchtend werden zum weiteren Be-
weise Hir die vom Pendel aufgenommene bezw. weiter-
geleitete Radioactivitit der ihn haltenden Hand.

In demselben Sinne ist folgender Versuch aufzu-
fassen. Wenn ich meinen Pendel an die Spitze cines
hiilzernen Federhalters hiinge und letzteren nun als Hand-
griff benutze, so 180t sich mit diesem verlingerten Den-
del genau so0 gut und ausgiebig pendeln wie mit dem gde-
wihnlichen Pendel. Aus diesem allen 180t sich wohl der
Schlufl ziehen, dall man den Pendel halten kann wie man
will, wenn man ihn nur auf irdend eine Weise mit der
rechten Hand hiilt; und vor allem, wenn man iiberhaupt
pendeln kann, bedarf es keiner weiteren Kiinsteleien der
Pendelhaltung. Darum wird es wohl am besten sein, bei
der alfen Art des Pendelanfassens zwischen Daumen und
Zeigefinger zu bleiben, und das um so mehr, als alle die
anderen Arten nur schwache Pendelausschliige gestatten
bezw. ermiiglichen. Fiir starke Pendler bleibt jedenfalls
die Haltung des Pendels zwischen Daumen und Zeige-
finger das einzig Brauchbare, wobei an dem Faden dann
doch noch oft genug der bereits frither beschriebene Hand-
griff angebracht werden mufl.

Beim Pendeln sefzt man sich an einen beque-
men Tisch, auf den der rechte Ellbogen aufgestiitzt
wird, das Stehen ist bei Verwendung eines kurzen Pen-
delfadens unnéitig. Nur iiber die Frage, wie der Pendler
daran sitzen soll, ist noch keine volle Einigkeit erzielt



s

worden. Die Pendler, die sich eines sogenannten ,side-
rischen” Pendels bedienen, also eines Pendels, dessen
Ausschliige als von den Gestirnen abhiingig gedacht wer-
den, verlangen, man solle beim Pendeln mit dem Gesicht
nach Siiden gerichtet sitzen. Nur wird diesen ,side-
rischen” Pendlern die Erklirung schwer fallen, warum
nicht jedermann pendeln kénne, wenn die Dfnd‘elhewb
gungen von dem Einflul der Gestirne abhiingig sind.
Und warum verlangen dann diese selben siderischen
Pendler auch noch, man miisse sensitiv sein, um die
Fihigkeit zum Pendeln zu besitzen? Ich fiir meine Der-
son komme vollkommen aus ohne diesen siderischen Ein-
fluf}; ich pendele seit Jahren und habe noch nie die Be-
merkung machen kénnen, dafl das Sitzen in einer be-
stimmten Himmelsrichtung einen fordernden oder hin-
dernden Einflufl auf die Schwingungen des Pendels aus-
iibe. Auch die Forderung, man solle an einem Tische
pendeln, in und an dem keinerlei Metall vorhanden sei,
ebenso wie die, man solle alles und jedes Metall, das
man am Kérper trage, am Ende wohl gar noch seinen
Trauring oder, wie Dr. Voll spottend fragt, seine Zahn-
plomben vor dem Pendeln entfernen, geht sicher zu weit
und hat héchstens fir schwache Pendler vielleicht einigen
Wert. Auch der Forderung Glahns (2), man solle die zu
untersuchenden Gegenstinde, wie Gebrauchsgegenstinde,
Bricfe, Photos und dersl., die zwischen anderen Schrift-
stiicken gelegen haben, vor dem Pendeln von den ihnen
anhaftenden Ausstrahlungen von anderswoher durch mag-
netische Striche befreien, vermag ich mich nicht anzu-
schlieflen. Ich besitze von jedem Kranken eine von ihm
angehauchte Dostkarte mit seiner Handschrift. Diese
oKrankenkarten" stehen, je in einem Briefumschlag stek-
kend, siimtlich alphabetisch geordnet in einem Kasten,
so dafl sie jederzeit zur Untersuchung ohne weiteres
bereit lieden. Noch nach Jahren lassen sich diese Karten
tadellos untersuchen ohne jegliche Spur einer Beein-
flussung durch die Nachbarschaft der anderen Karten.
Das ist auch gut fiir die Vielen, zu denen auch ich gehire,
die nicht die Fihigkeit zur Ausfilhrung solcher magne-
tischen Striche besitzen. Aber ganz abgeschen davon
wiire nicht recht zu verstehen, dafl durch solche magne-
tischen Striche nur die unabsichtlich auf die Karte ver-



ladene .fremde", nicht aber auch die durch das An-
hauchen der Karte absichtlich mitgeteilte Radicactivitit
des Kranken entfernt werden sollte.

Form und Gréfie der Pendelschwingun-
gen. Merkwiirdigerweise findet man bei den verschiede-
nen Pendelschriftstellern gar keine oder nur danz kurze
Andeutungen iiber die Grifle und die Gestaltung der
Pendelausschliide, obgleich das doch das allein Wahr-
nehmbare und sicher das Allerwichtigste ist, denn diese
Pendelschwingungen sollen durch Gestaltung und Grifle
doch grade die Grundlage fiir die Beurteilung der unter-
suchten Gegenstiinde bilden. Es wiirde auch viel mehr
(ibereinstimmung unter den Schwingungen der verschie-
denen Pendler herrschen, wenn darauf mehr geachtet
wiitde, und es wiire von drifiter Bedeutung fiir unsere
Sache, deren Forthildung gerade daran krankt, daf} jeder
Pendler seine Zufallsausschliige hat, die wohl er selbst,
aber kein anderer Pendler zu beurteilen versteht. Es st
damit noch ein gut Teil schlimmer als mit der Hand-
schrift. Jeder hat ja in der Schule das Schreiben nach
derselben Vorschrift gelernt, aber jeder hat sie nach
seiner Veranlagung und nach der darauf verwendeten
Sorgfalt mehr oder weniger umgestaltet. Manche bis zur
Unleserlichkeit. Ahnlich geht es auch mit den Pendel-
schwingungen.

Die Pendelschwingungen entstehen unter dem Ein-
flufi des Unferbewufitseins durch das degenseitide Auf-
cinanderwirken der von dem unfersuchten Gegenstande
als auch der von dem Pendler ausgehenden Strahlung
(Radicactivitiit). Die erstere unterliegt nicht dem Einflufl
des Pendlers, wie es im Gegensatze dazu die letztere tut.
Der Pendler vermag die von ihm selbst ausgehende
Strahlung willkiirlich zu beeinflussen, sie zur Geltung zu
bringen oder sie auszuschalten. Ich nenne daher die
erstere Art des Pendelns vorldufig, bis e¢ine passen-
dere Bezeichnung gefunden ist — die passive, dagegen
die zweite die aktive oder ,Richtung debende”, wie sie
zu allen diagnostischen Untersuchungen erforderlich ist. Bei
der passiven Untersuchung ecines Gegenstandes verhilt
sich der Pendler rein fragend, rein abwartend, und muf}
sich sorgfiltig davor hiiten, irdendwie psychisch auf den
Vorgang des Pendelns einzuwirken. Denn so wunderbar
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es ist, das lefztere kann er nicht nur, sondern mufl es
fortwihrend iiben, wenn er iiberhaupt mit Erfolg dia-
gnostisch pendeln will. Der Pendler braucht nur von dem
frei schwebenden, d. h. iiber keinem zu untersuchenden
Gegenstande hiingenden Pendel zu ,verlangen™: Pendel
schwinge rechts herum! so schwingt er sofort nach rechts
im Sinne des Uhrzeigers, oder zu ,verlangen": Pendel
schwinge nach links herum oder senkrecht oder quer
usw,, und sofort wird der Pendel gehorchen und die ver-
langte Schwingung ausfilhren. SchlieBlich bringt der
Pendler den Pendel auch bei der stirksten Schwingung
zum sofortigen Stillstand durch den Zuruf: Pendel stop!

Dies aktive bezw. Richtung gebende Pendeln darf der
DPendler indes nur so weit zur Anwendung bringen, dafll er
nicht die einzelnen Schwingungen zu beeinflussen sucht,
sondern z. B. ,verlangt”: Maden — oder Blut oder ein
beliebiges anderes Kérperorgan —, und sofort wird der
Pendel nur die weiter von ihm ,verlangten” Qualititen
des Magens, z. B. DPonndorf'sche Mischinfection oder
Krebs oder dergl, d. h. soweit die ,verlangten” Quali-
téten ifiberhaupt vorhanden sind, zur Darstellung bringen,
denn jede Krankheit hat ihr ganz bestimmtes ,Pendel-
bild." Ist dann aber z. B. Krebs nicht vorhanden, so
stcht der Pendel bei der Frage danach einfach still. Auf
diese cinfache Weise lifit sich jedes einzelne Kirperorgan
fiir sich, ohne Riicksicht auf alle fibrigen, diagnostisch
untersuchen, was natiirlich von allergréfitem Wert fiir
den Arzt ist.

Zur Vermeidung von Miflverstindnissen mufl noch
hinzugefiigt werden, daf} bei dem diagnostischen Pendeln
natiirlich stets beide Arten, das aktive wie das passive,
nebeneinander angewendet werden miissen. Das aktive
Pendeln zur Bestimmung des zu untersuchenden kranken
Kérperorganes, und sodann das passive zur Feststellung
der ecinzelnen Krankheitsqualititen dieser Organe. Bei
dieser letzteren mufl dann jede psychische Beeinflussung
der Pendelschwingungen aufs sordfiltigste verwieden wer-
den, soll anders ein einwandfreies Ergebnis erzielt werden.

Darin, daf} dies so manche Pendler nicht wissen oder
beachten, licgt eine nicht zu unterschitzende Gefahr und
wird zur Ursache fiir einen falschen oder unsicheren Aus-
fall seines Pendelns. Es ist eben nofwendig, beim Pen-
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deln sich ginzlich auf die Sache zu konzentrieren und sich
Jjedem anderen Gedanken zu verschlieflen, vor allem darf
man dem Pendel nicht vorgreifen mit dem Gedanken an
cine erwartete oder vermuitete Schwingung. Man muf}
sich rein erwartend verhalten mif dem Gedanken: Was
kommt nun? Was kommt nun? Denn wenn man
stérende Gedanken nicht auszuschlieflen vermag, so macht
der Pendel sofort Dummbheiten.

Ein Beispiel iiber das aktive bezw. passive Pendeln
mag¢ die Sache klar machen: Der Mann (das ménnliche
Geschlecht) ergibt einen Kreis nach rechfs, die rechte
Hiilfte des Menschen ist radioactiv-negativ und ergibt
beim Pendeln einen Querstrich. Hiilt man nun sitzend
den Pendel — rein erwartend, d. h. passiv — iiber den
rechten oder linken eigenen Oberschenkel, so schligt der
Pendel einen Kreis nach rechts, dadurch das minnliche
Geschlecht andeutend, denn beim Pendeln von Menschen
oder Tieren kommt stets zuerst das Geschlecht zur
Geltung. Fragt man aber dann — aktiv pendelnd —
«Polaritit”, so macht der Pendel iiber dem rechien
Uberschenkel einen Querstrich zur Kennzeichnung der
negativen Dolaritiit der rechten Korperhilfte, dagegen
iiber dem linken Oberschenkel bei derselben Frage einen
Kreis nach rechts als Ausdruck fiir die positive Dolaritiit
der linken Korperhiilfte. Auf dieser Moglichkeit des
Richtung gebenden Pendelns beruht iiberhaupt die so
wertvolle Verwendung des Pendelns zur drztlichen Dia-
gnose, worauf spiiter ausfiihrlich zuriickzukommen sein
wird. Aus diesem Grunde mufl man also sehr genau
bekannt sein mit dem, was an den Pendelschwingungen,
d.h. an ihrer Gesfaltung und threm Ausmafl, zu sehen ist.

Die verschiedenen Pendelausschlige. In
der Hand des Pendlers kann der Pendel folgende ver-
schiedenen Ausschliige machen, die hier mit ihrer im wei-
teren Verlauf der Darstellung verwendeten kurzen Be-
zeichnung zusammengestellt sein migen:

1. r. = Kreis nach rechts, wie der Gang des Uhr-
zeigers,

2. I. = Kreis nach links, entgegen dem Gang des Uhr-
zeigers.

3. fr. = Querstrich von rechts nach links (frontal,
Richtung der Stirn).

Clas en, Paudeldingnoses 4



4. 5. = Senkrechter Strich gerade auf die Brust des
Pendlers zu (sagittal, also wie die von vorn nach hinten
verlaufennde Knochennaht in der Mitte des Schiidels).
Pendelt man aber ein Frauenbild oder {iberhaupt etwas
Weibliches, das nicht mitten vor dem Pendler liegt, son-
dern mehr oder weniger weit rechts oder links, so geht
diese Linie nicht senkrecht, sondern schriig auf die Brust
des Pendlers zu.

5. E fr. = Ellipsen, verlaufend wie 3.

6. E 5. = Ellipsen, verlaufend wie 4.

7. nu. = Schrige, im halben rechten Winkel verlau-
fende Striche von links oben nach rechits unfen nu. =
nach unten).

& no. = cben solche Striche von links unien nach
rechts oben (no. = nach oben).

9. E nu. und E no. = Ellipsen wie 7. und &

DieGroflederPendelausschlige. Alle diese
Schwingungen unterscheiden sich bei der Pendelunter-
suchung der verschiedenen K&rperorgane durch ihr Aus-
mafl bezw. Grife und miissen auch scharf unterschieden
werden, weil sie die verschiedene Stirke der sie veran-
lassenden Ursache kennzeichnen. Erhalte ich z. B. bei der
Untersuchung eines tuberkulds infizierten Organes eine
Kreisschwingung nach links von etwa 4 cm Durchmesser,
so handelf es sich um einen ganz gelinden Grad tuber-
kulGser Infektion; bei stirkerer Infektion beschreibi der
Pendel immer sich vergrifernde Schwingungen in Form
cines nach unten offenen Trichfers. Verstirken sich nun
die Schwingungen noch weiter, so entsteht aus dem Trich-
ter eine horizontale matie Scheibe, in der von Pendel-
band und Pendel kaum noch etwas wahrzunehmen ist.
Bei weiterer Verstirkung der Schwingungen erhebt sich
der vordere Rand der Scheibe und man hat eine schriig-
stehende Scheibe vor sich. Aber dabei bleibt es sehr oft
nicht, die Scheibe stellt sich senkrecht, und in schlimmen
Fillen kommt es zur Entstehung einer nach oben schrig
gestellten Scheibe, die sich zuweilen sogar noch in eine
horizontale Scheibe fiber der Hand umgestaltet. Die
bei Schwingungen dieser Art sich entwickelnde Zentrifugal-
kraf-t ist von einer Stirke, dafl es dem Pendler ganz
unmdglich wird, die Hand still zu halten. Sie wird viel-
mehr keiiftig hin- und hergeschleudert und ermiidet dabei
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so, dafl sie das Pendeln des betreffenden Gegenstandes
abbrechen mufl, um so mehr, als man nunmehr deniigend
iiber den Zustand des untersuchten Organes unterrichfet
ist. Zuschauende Zweifler pflegen bei diesem Anblick
wdie in die Augen springende” Bestitigung ihrer vorge-
faliten Ansicht davon zu sehen, dafl die Hand des Pend-
lers den Dendel in Bewegung sefze, denn sie sehen es ja,
wie kriiftig sich die Hand hin und her bewegt, und wollen
sich durchaus nicht iiberzeugen lassen, dafl das Umge-
kehrte der Fall sei, dafl es also der rasend schwingende
Pendel ist, der vermittelst seiner starken Zentrifugal-
kraft dic Hand des Pendlers in Bewegung sefzt, so dafl er
ganz aullerstande ist, die Hand ruhig zu halten. Ebenso
kann es auch bei strichférmigen und Ellipsenschwingungen
dahin kommen, dall der Pendel bis in die Horizontale
und selbst dariiber hinaus hinaufschwingt. Im letzteren
Fall fillt er dann aber infolge seiner Eigenschwere herun-
fer und laB¢ ein weiteres, nun allerdings auch nicht mehr
erforderliches Pendeln nicht mehr zu

Hierzu mufl aber nun gleich bemerkt werden, dal es
bei sehr vielen Pendlern wegen ihrer schwicheren Pen-
delkraft nicht annihernd zu Schwingungen von diesem
Ausmafl kommt wie bei mir. Das hat aber fiir die Sache
an sich sehr wenig¢ zu bedeuten, es lernt eben jeder Pend-
ler sehr bald den Wert und das Ausmall seiner eigenen
Schwingungen kennen und einschitzen.

Messung der Pendelschwingunden. Selbst-
verstindlich muf} es von grofem Wert sein, die Grifle
der verschiedenen Schwingungen schriftlich festhalten zu
kiinnen. Deshalb mufl man jeder Schwingung, je nach
ihtem Ausmall, einen Zahlenwert beilegen, weil man da-
durch in den Stand gesetzt wird, jederzeit frither vorge-
nommene Pendelergebnisse mit dem zuletzt vorgenomme-
nen zu vergleichen. So kann man z. B. als Arzt die fort-
schreitende Besserung eines erkrankfen Organes an den
kleiner werdenden Krankheitsschwindungen genau ver-
folgen und zahlenmiiflig feststellen, viel gdenauer als mit
den anderen iiblichen Untersuchungsmethoden, was doch
fir ihn von grofiter Bedeutung sein mufl. Davon spiiter
mehri

Als ich mit der schriftlichen Festhaltung der jedes-

maligen Pendeluntersuchung begann, hatte ich Karjgthek-
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blitier von 16 cm Hohe vor mir liegen, die mir als Maf}
fiir die Schwingungen dienten, indem ich die ganze Hohe
mit 4, die halbe Hohe mit 2 usw. bezeichnete. Erhielt
ich z. B. einen Schwingungskreis von 4 em Durchmesser,
so galt das fiir 1; hatte der Schwingungskreis einen Durch-
messer, der reichlich daumenbreit die Kartenhihe iiber-
traf, so war das 5; iiberragte der Schwingungsdurchmesser
das Kartenblatt oben und unten um je 2 Fingerbreiten, so
hiell das 6; bei einem Winkel des Pendelbandes von einem
halben rechten Winkel oder noch efwas mehr zur Hori-
zontalen hiefl die Schwingung 7. Wenn aber der Pendel
cine vollstindig platte Ebene, eine horizontale Scheibe
bildete, so war das 8; die daraus weiter sich entwickelnde
schriige Scheibe erhielt die Bezeichnung 9, und 10 war es,
wenn weiferhin ecine senkrechte Scheibe entstand. Da
diese Bezeichnungen spiiter &fter vorkommen werden, so
miizsen sie hier gleich aufgefiihrt werden.

Pendler mit geringerer Pendelkraft werden sich ent-
sprechend kleinere Maflstibe anlegen miissen, um ver-
gleichbare Untersuchungen wvornehmen zu kinnen. Zu
dem Zwedk deniigt ein gewGhnliches Linienblatt mit engden
Linien, wie man es in jedem Papierladen erhilt. Daran
lassen sich alle Pendelschwingungen leicht abmessen. Die
schriigen Linien und Ellipsen miBt man dabei nicht nach
ihrer absoluten Liinge, sondern besser nach der senkrech-
ten Hohe, die sie {iber der Grundlinie erreichen, so dafi
also eine schriige Linie, bei der der Dendel bis zur
Horizontalen schwingt, als 8 bezeichnet wird.

Schliefilich darf der Einfluffi des Blickes nicht uner-
wiihnt bleiben, wovon aber hier nur das erwiihnt sein
mag, dafl namhafte Pendler einig dariiber sind, es sei das
Richtigste fiir den Pendler, den schwingenden DPendel
unausgesefzf mif dem Blick zu verfolden, wenn es auch
zu weiter nichts diene, als dafl der Pendler dadurch ge-
nitigt sei, seine ganze Aufmerksamkeit auf die Vorginge
beim DPendeln zu konzentrieren und damit alle stSrenden
abschweifenden Gedanken auszuschlieBen.

Endlich mufl hier doch wohl noch eine F be-
riihrt werden, die eigentlich mit Stillschweigen ﬂb-emrg:ngen
werden sollte. Aber Pendler wie Nichtpendler fordern
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immer wieder eine ,wissenschaftliche” Untersuchung des
Pendels und verlangen, dafl ein Geriist gebaut werde, an
dem der Pendel iiber dem zu untersuchenden Gegen-
stande aufgchiingt werden kénne, damit er vollig isoliert
und frei von jedem von auflen kommenden Einflul sei
Dieser Forderung mochte ja unter den bisherigen Ver-
hilltnissen vielleicht eine gewisse Berechtigung zukommen,
und deshalb haben wohl die Verfasser mancher Pendel-
biicher geglaubt, an dieser Frage nicht voriibergehen zu
diirfen und haben allerlei einfache und knifflige Geriiste
und Apparate ausgekliigelt und daran ihre ,wissenschaft-
lichen" Untersuchungen begonnen. Aber man hat noch nie
von irgendwelchem Erfolge solcher ,wissenschaftlichen”
Unfersuchungen gehiirt. Das ist ja aber auch ganz selbst-
verstiindlich, wie jeder cinsehen wird, der den bisherigen
Ausfiihrungen mit Aufmerksamkeit gefolgt ist. Denn was
ist nun eigentlich solch ein Pendel? Doch ungefihr das-
selbe, was die Flinte in der Hand des Schiitzen oder der
Violinbogen in der Hand des Geigers ist. Hat aber schon
jemals ein Mensch die Forderung erhoben, “die Flinte
miisse ,,wissenschaftlich” auf ihre Treffsicherheit oder der
Geigenbogen auf seine musikalischen Eigenschaften un-
fersucht werden? Sicher nicht, denn jeder weill, dafl nicht
die Flinte den Hasen erlegt, sondern der Jiger, und dafi
nicht der Geigenbogen die Musik macht, sondern der
Geiger.

Genau so wverhiilt es sich auch mit dem Pendel,
Nicht der Pendel pendelt, sondern der Pendler, d. h. ein
Mensch, der pendeln kann. Solch ein Pendler benutzt
jeden beliebigen, nicht zu schweren Gegenstand, der thm
gerade zur Hand ist und den er an einem Faden, einer
kleinen Kette, einem feinen Metalldraht, einem Pferde-
haar oder an einem Schiirzenband aufhiingen kann. Also
z. B. ein kleines Schliisselbund, eine Taschenuhr, ein
Taschenmesser, elnen Gummistempel, ein kleines Medi-
zinglas mit seinem Inhalt, einem Wurstzipfel mit seinem
Aufhiingeband oder schliefilich ein kleines Metallstiidk,
d. h. also ein gewthnlicher Pendel, alles mit dem glei-
chen Erfolge, denn das alles dient ja doch nur der von
den Dendelfingern des DPendlers ausdehenden Radio-
activitit als willkommener Leiter. Erst dadurch,
daff ein Pendler einen der oben genannten
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oder einen beliebigenanderen Gegenstand
in die Hand nimmt, oder besser gesagt an
einem Faden aufhiingt, wird dieser Gegen-
stand zum Pendel und hdrt auf, einer zu
sein in dem Augenblidk, wo er ihn wieder
ausder Hand legt, bezw. an ein Geriist hingt. Dar-
nach wird es jedem einleuchten, ein wie verfehltes Un-
ternchmen es sein muf), einen isoliert an einem Gerlist
aufgehiingten Pendel ,wissenschaftlich” untersuchen zu
wollen. Deshalb miissen auch alle sogenannten ,wissen-
schaftlichen” Untersuchungen in dem oben angedeuteten
Sinne ohne jeden Erfolg und Wert bleiben

VI. Kapitel.

Zur Frage der Entstehung der
Pendelschwingungen.

Es wiire wunderbar, wenn nicht nachdenkliche Men-
schen schon lingst die Frage aufgeworfen hiitten nach
ciner Erklirung der uns so villig rétselhaft erscheinen-
den Pendelschwingungen. Aber es gehf damit wie mit so
vielem Anderen, was uns ebenso unerklirlich ist. Wenn
man ehrlich ist, so mufl man einfach ecingestehen, daf}
man bel allen — physikalischen, chemischen wie physio-
logischen — Naturerscheinungen schr bald an einen Punkt
delangt, wo man mit seinen Fragen nicht weiter kann.
Ganz mit Recht sagt Goethe: ,Ins Innere der Natur dringt
kein erschaffener Geist”. So tief unsere Wissenschaft
auf den verschiedensten Gebieten auch eingedrungen ist,
sovicl neue Erscheinungen der Natur auch abgelauscht
sind, noch nirgends ist es gelungen, ecine restlose Erkli-
rung der Griinde dieser Erscheinungen zu Ffinden
{iberall sind wir von Riitseln und Geheimnissen um-
geben und finden uns damit ab, nur von dem Dendler
verlangen die Gegner eine Erklirung, da sie die Ursache
nidht begreifen kinnen und wollen.

Kbnnen sie denn begreifen, wie die hier im Friihjahr
ausgebriiteten jungen Zugvigel bereits im Herbst selbst-
stindig den Weg nach Afrika finden, von dem sie his
dahin doch garnichts wufiten? Denn bekanntlich sind es
nicht die alten, erfahrenen Zugvigel, die den Reiseflug
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eriffnen, unter deren Fiihrung die Jungen den Zug mit-
machen kbnnten, sondern die jungen, im Friihling Aus-
gebriifeten gehen selbstindig und frilher als die Alten
auf die lange Reise. Oder wagt es jemand zu erkliren,
warum der im Atlantischen Ozean in 2000 Meter Tiefe
dem Ei entschliipfte Aal sich kurz nachher auf die Reise
macht nach dem europiiischen Festlande und dort in den
Flissen und deren kleinste Wasserliufe hinaufsteigt, um
dann nach einigen Jahren zur Zeit der Geschlechtsreife
die Riickreise ins Meer jenseits Englands und Schott-
lands wieder anzutreten zur Erledigung des Brutgeschiif-
tes? Oder kennt jemand den Grund, warum der Lachs,
ein Seefisch, es umgekehrt macht, bis zu den Quellen der
Fliisse, bis ins hiichste Gebirge hinaufwandert, um dort
seinen Laich abzusetzen? Wir wissen hiervon ebenso viel
oder wenig wie von der Entstehung der Pendelschwin-
fungen und miissen uns vorliufig an den Tatsachen ge-
niigen lassen,

Derartige Tatsachen und Geschehnisse, denen sich
noch zahlreiche andere anreihen lieflen, wagt niemand zu
leugnen, obgleich sic jeder Erklirung spotten. Denn das
hier wvielfach dem Fragenden entgegengehaltene Wort
olnstinkt” ist doch weiter nichts als ein den Mangel jeder
Erklirung nur notdiirftig verschleierndes blofles Wort.
Darum hat auch niemand das Recht, eine Erklirung der
Pendelschwingungen zu verlangen und mit dem Mangel
ciner solchen seine ablehnende Haltung geden das Pen-
deln rechtfertigen zu wollen. Denn wir vermigen ja nur
das Allerwenigste von dem, was wir wissen, wirklich zu
begreifen und erschipfend zu begriinden. Aber natiirlich
haben schon frith die Menschen nach einer Erklirung der
Pendelschwingungen gesucht und gefragt und sie, was
damals als das Nichsiliegende erschien, auf den Einfluf}
des geheimnisvollen Reiches der Gestirne zuriickgefiihrt.
Allerdings fehlte jeder nihere Hinweis auf die Art und
das Zustandekommen dieses ,siderischen” Einflusses,
und bis dieser erbracht ist, wird man wohl auf eine Be-
griindung dieser Beeinflussung verzichten miissen.

Andere filhren die Pendelschwingungen auf die Wir-
kungen von Elektronen zuriick, also auf elekirische Kriifte,
von deren Vorhandensein im K&rper in der hier voraus-
gesetzten Art bisher noch nicht das Geringste bekannt
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war. Sie behaupten, die kreisférmige Schwingung ent-
stehe dadurch, dafl die vom Pendler ausgehenden posi-
tiven Elektronen auf die positiven Elektronen des ge-
pendelten Gegenstandes stoflen, woraus ein gegenseitiges.
Abstoflen und damit eine kreisférmige Bewegung ent-
stehen miisse. Ebenso miifite, wo sich positive und nega-
tive Elektronen begegnen, sich ein Pendelstillstand er-
geben. Auf diesen Pendelstillstand wird spiter wieder
eindgegangen werden miissen.

Darauf wird die Frage erlaubt sein, warum denn in
dem ecinen Falle diese Kreisschwingungen hartniickig
rechtsdrehend und in dem andern Falle ebenso hart-
niickig linksdrehend ausfallen, warum einmal senkrechte,
im anderen Falle schriige Ellipsen, ebenfalls hartniickig
je nach rechis oder links liegend, entstehen, von anderen
Fragen ganz abgesehen. Die Verfechter dieser Idee
miifiten zuniichst einmal nachweisen, dafl es sich beim
Pendeln iiberhaupt um elekirische Krifte handelt, und
dann noch besonders, dafl die Elektronen dls solche frei
und selbstindig auftreten und eigene Wege gehen.

Von Anderen werden wieder andere Erkliirungen ver-
sucht, zum besten Beweise, dafl die Ursachen der Pendel-
bewegungen fiir uns von demselben Dunkel umgeben sind
wie noch vor reichlich einem Jahrhundert der Magnetis-
mus, die Elektrizitit, die Hertz'schen Wellen, die Radio-
activitift und manches Andere. Das gibt aber doch wie-
derum den Gegnern der Sache nicht das mindeste Recht,
sie einfach zu leugnen oder zu belicheln, nur weil sie
selbst nichts davon wissen. Tatsachen bleiben immerhin
doch Tatsachen.

Zur Zeit fehlt uns also eine alldemein anerka
Erklirung fiir die Dcndclsﬁw{ngungeﬁ, aber das lstmglzi
kein Grund sie zu leugnen oder zu miBachfen, am wenig-
sten fiir uns Arzte. Wir verwenden doch tiglich z. B.
Medikamente, deren Wirkungen wir zu kennen glauben
deren letzte Wirkungsursachen aber fiir uns 'in demselben
Dunkel liegen wie die Ursachen der Pendelschwingungen
Oder sind uns die letzten Ursachen der Hypnose oder
Suggestion und mancher anderer von uns ohne Bedenken
verwendeter Heilfaktoren etwa besser bekannt? Eine
hﬂ;u;hbar: Er_k[iirung der Pmdnlernd'leinuugen wird wohl
auf dem Gebiet der uns noch viel zu wenig bekannten
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Radicaktivitiit des menschlichen K&rpers und Lebens:
gesucht werden miissen. Bis diese gefunden ist, werden
wir uns geniigen lassen miissen an den uns bekannten
Tatsachen und Erfahrungen, die uns schon jetzt ungeahnte
und unschitzbare Hilfsmittel fiir die firztliche Diagnose
in die Hand geben, Hilfsmittel, die von keinem anderen
auch nur entfernt erreicht werden.

Miglich wire es ja allerdings auch, dafl man bei der
Suche nach den Ursachen der unbegreiflichen Pendelbe-
wedungen viel zu hoch gegriffen habe, nimlich in das
Reidy der Sterne und der Elektronen usw., statf an unse-
ren gigenen menschlichen Kérper, und dafl die Sache viel
cinfacher wire, als man bis jetzt angenommen hat. Auf
diesen Gedanken brachte mich vor einiger Zeit ein Er-
lebnis. Als ein Augenarzt einige Zeit meinem Pendeln
zugeschen hatte, machte er die Bemerkung: ,Ja, Herr
Kollege, schon bevor der Pendel mit seinen Bewegungen
beginnt, bewegen sich Thre den Pendel haltenden Finger-
spitzen”, und zwar in einem Tone, dem man deutlich
einen Vorwurf anhiirte, etwa den, dall man diese Finger-
bewegungen bewufit und absichtlich selbst hervorrufe
und dafl die ganze Sache nicht ernsthaft zu nehmen sei,
wenn sie nicht iiberhaupt ein Schwindel sei. Selbstver-
stindlich bestritt ich die Behauptungen des Kollegen,
pendelte ich doch schon seit Jahren in der festen (ber-
zeugung und der ebenso festen Absicht, die Finger beim
Pendeln ruhig zu halten, denn das gilt doch, wie jeder
Pendler weifl, als eine Grundbedingung des Pendelns.

So off ich nun wieder zu pendeln begann, wiederholte
der Kollege seine Behauptungen: ,er sihe ganz deutlich
minimale Fingerbewegungen den Dendelschwingungen
voraufgehen und dieselben begleiten”, sodafl es zu ciner
Einigung nicht kam. Begreiflicherweise lie mich dies=
kleine Begebenheit nicht ruhen, und um ihr auf den
Grund zu kommen, stellte ich folgenden Versuch an:
Ich legte auf einen Tisch ein Lineal so, daf} das eine Ende
reichlich handbreit seinen Rand {iberragte, und damit es
fest lige, beschwerte ich das Lineal auf dem Tische durch
ein schweres Buch. Nun nahm ich meinen Pendel zur
Hand und hielt die Spitzen der ihn haltenden Finger
ganz nahe an die eine Ecke des Lineals, ohne dasselbe
zu beriihren. Hielf ich nun meine linke Hand unter den
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del. so begann der Pendel sofort zu arbeiten. Brachte
-f;tn da.uln du:c?: eine ganz kleine Bewegung nach vorwiirts
die beiden Pendelfinger in Beriihrung mit dem Lineal,
in der Weise, daf} die Ecke desselben zwischen Daumen
und Zeigefingerspitze lag, so begannen sich die Pendel-
schwingungen sofort abzuschwiichen und bald zu erlSschen.
Brachte ich von vornherein die Ecke des Lineals zwischen
die Spitzen der beiden Pendelfinger, wodurch ja eine Be-
wegung derselben verhindert werden mufite, so kam es,
wenn ich meine linke Hand wieder unter den Pendel
hielt, iiberhaupt zu keiner Pendelschwingung. So oft nun
diese beiden Versuche wiederholt wurden, kam es stets
zu demselben Ergebnis, niimlich zum Stillstand des Pen-
dels, sobald durch das Anlehnen der Fingerspitzen an
cinen festen Gegenstand die Fingerbewegungen der den
Pendel haltenden Fingerspitzen unmiglich gemacht wurde.
Hieraus schien nun Zweierlei deuntlich hervorzugehen,
niimlich erstens, dafl die Pendelschwingungen tatsiichlich
durch Bewegungen der Fingerspitzen des DPendlers her-
vorgerufen werden, und anderseits, dafl dicse Pendel-
bewegungen ohne Wissen und Wollen des Pendlers vor
sich gehen.

Der vorerwidhnte Kollege scheint iibrigens nicht der
erste gewesen zu sein, der diese Beobachtung der unwill-
kiirlichen minimalen Bewegung der den Pendel halten-
den Finger gemacht hat, denn schon vielfach ist von gdeg-
nerischer Seite der Vorwurf erhoben worden, die Dendel-
bewegungen entstiinden lediglich durch ,idiomotorische
Muskelzuckungen” der pendlerischen Finger, womit ja
offenbar der Vorwurf von etwas Krankhaftem oder
Krampfhaftem gemadht werden sollte. Man kann nun
diesen aus wollstindiger Unkenntnis der Sache hervor-
dedangenen Vorwurf auf sich beruhen lassen und doch die
Fingerbewegung zugestehen, denn derartige ungewollte
und auflerhalb unseres Bewufitseins liegende Muskel-
bewegungen finden ja bei manchen Vorgingen im Kirper
regelmiflig statt. Man denke nur an die peristaltischen
(wurmférmigen) Bewegungen des Darmes, an den rhyth-
mischen Schlag des Herzens und die rhythmischen Afem-
bewegungen sowie an den Lidschlag. Andere solche unbe-
wuflte Muskelbewegungen dienen zur Einleitung gewollter,
beabsichtigter Vorgiinge. So z B. wenn jemand pfeifen
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will, bringt er vorher unbewufit die Lippen in die dazu
erforderliche Stellung, wenn jemand das tiefe A oder
hohe E singen will, so stellt er ebenso unbewuBt vor-
her die Muskeln und Knorpel des Kehlkopfes und Mun-
des dazu ein. Ahnlich macht er es beim Sprechen, wobei
es sich um die Muskeln des Mundes und der Lippen
handelt. Nicht anders ist es mit dem Mienenspiel, durch
das unbewullt zum Ausdrude gebracht wird Zorn und
Furcht, hohe Freude, jihes Erschrecken, Ernst und Hei-
terkeit. Ebenso erklirt sich auch das anmutige Licheln
oder die aufsteigende Schamrite eines jungen Médchens.
Das alles sind doch sicher ebenso ungewollte wie unbe-
wufite Muskelbewegungen.

So gehiiren denn auch nun wohl zum Pendeln diese
minimalen von dem Unterbewufitsein des Pendlers aus-
gehenden Fingerbewegungen.

Wie bei den oben genannten verschiedenen Bewe-
gungen werden auch die Bewegungen der Pendelfinger
unfer dem Einflufl der Radiocaktivitit von dem Unter-
bewufitsein in einer dem Pendler unbewufiten und
von ihm ungewollten Art und Weise ausgelSst, denn es
erscheint doch eigentlich selbstverstindlich, dafl die rein
mechanischen Pendelbewegungen auch nur durch eine
rein mechanische Ursache — eben die unbewuflfen Finger-
bewegungen — zustande kommen kbnnen. Diese Finger-
bewegungen ergeben sich aus einem dem Pendler unbe-
wullten psychischen Vorgange im Unterbewufitsein.
Dieser beherrschende und bestimmende Einflufl des Un-
terbewuBitseins zeigt sich auch darin, dafl die Skeptiker
nicht zu pendeln vermigen. Aus diesem Grunde finden
sich auch so wenige Pendler unter den Arzten, weil sie
durch unszere ,exakte Wissenschaft”, die alles, was sie
nicht kennt und was sie sozusagen mif Hinden nicht grei-
fen kann, namentlich alles (Obersinnliche, d. h. alles {iber
unsere unzureichenden und unvollkommenen Sinne Hin-
ausgehende, als nicht vorhanden betrachtet und behan-
delt. So kommt es denn ganz natiirlich, dafl sie zu cinem
inneren Widerstande gegen das Pendeln eingestellt sind,
den sie nur schwer zu iiberwinden vermigen. Erst nach
(iberwindung dieses inneren Widerstandes gelangen sie
su der Befihigung zum Pendeln, soweit sie iiberhaupt
dazu veranlagt sind. Diese Beobachtung habe ich nicht
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nur an mir selbst machen kiinnen, sondern auch bei man-
chen Kollegen wahrzunehmen Gelegenheit gehabt, Spi-
ter werde ich auf meine persénlichen Erlebnisse in dieser
Ridhitung noch niher eingehen.

Es wird Manchem befremdlich erscheinen, hier dem
Unterbewullitsein eine so hervorragende Rolle beim Pen-
deln zudewiesen zu schen, denn die Bekanntschaft mit
diesem ist erst neueren Datums. Erst seit einigen Jahe-
zehnten wird diberhaupt davon gesprochen, und die wis-
senschaftliche Literatur pflegt mit Stillschweigen ginz-
lich dariiber wegzugehen, was ja auch zu verstehen ist,
da man mit dem Unterbewufitsein bereifs im Gebiete des
Ubersinnlichen angelangt ist.

Das Unterbewufitsein hat seinen Sitz in dem umfang-
reichen sympathischen Nervensystem mit dem ,Sonnen-
geflecht” (Plexus solaris) etwa an der Hinferseite des
Magens in der nichsten Nihe des Herzens, von dem es
nur durch das Zwerchfell getrennt ist.

Im Altertum verlegte man aus Mangel an anatomi-
schen Kenntnissen deshalb das Unterbewufitsein ins Herz,
weil sich dasselbe unter besonderen Verhiiltnissen und
Erregungszustinden deutlich in "der Herzgegend fiihlbar
machte. Die alten Griechen und Rémer sowohl wie audt
die Juden legten diesem Unterbewufitsein eine viel drii-
Bere Bedeutung bei, als unsere giinzlich materialistisch
eingestellte Zeit es zu tun pflegt, und hatten auch eine
viel weitgehendere Kenntnis desselben. Die in der Bibel
sehr zahlreichen Hinweise auf das Herz geben ein be-
redtes Zeugnis dafiir,

An dieser Stelle kann fiir die Bedeutung des Unter-
bewuflitseins fiir das Pendeln nicht weifer cingegangen
werden, weil zum Verstindnis einige Kenninisse des
Pendelns selbst erforderlich sind, worauf dann bei ge-
gebener Gelegenheit zuriickgegriffen werden wird. Es soll
aber doch hier, bei der hohen Bedeutung des Unterbe-
wulltseins fiir das Pendeln, nicht unterlassen werden, das
Beste wiederzu » was mir davon in der Literatur be-
kam;t geworden ist.

n dem sehr lesenswerten Buch von G. Stutze
schreibt der Verfasser: ,Legen wir zuniichst ciru::u {11[31{
Naturseite entnommenen materiellen Grund! Unser Ké&r-
per vollzieht eine Menge Titigkeiten, ohne dafl wir ein




Bewufitsein davon besifzen. Er arbeifet in lebenerhalten-
den Funktionen, ohne dafl wir einen Einflufl darauf
haben. Die Verteilung der Nihrstoffe, die Formierung
unserer Gestalt nach einem éinheitlichen Plan sind solchie
unbewufiten Titigkeiten. Nur leidend achten wir auf
die Hebung und Senkung der Brust beim atmen; nur
leidend oder in Erregung auf das Herz, dieses perpetuum
mobile, solange wir leben. Und alle die gewaltigen und
duflerst feinen physikalisch-chemischen Leistungen wvoll-
ziehen sich in einem engen Raume in der Verborgen-
heit des lebendigen K&rpers; man merkt ihre Tatigkeit
nur ausnahmsweise. Besonders stark ist die Aufnahme
der fiir uns unsichtbaren Luft. Ein gesunder Mensch
in mittleren Jahren empfingt davon — nach Virchows
Berechnung — in 24 Stunden eine Zuofuhr von 12000
Litern. Der Import und Export des Korpers darf nicht
aufhéren. Die Warenlager diirfen auch nicht leer werden,
sonst erfolgt cine Schwiichung des ganzen Geschiiftes, die
bis zum Zusammenbruch fithren kann. Ein grober Ver-
gleich! Aber warum sollten sich nicht auch seelische
Titigkeiten ohne unser Wissen und Zutun vollziehen
kinnen? Und weshalb sollte es dafiir nicht auch Auf-
speicherungen in Vorratsriumen geben?"

w]a, sie sind vorhanden! und das ist das Unter-
bewufitsein. Um die Vorgiinge In unserem Geistes-
leben auch nur einigermafien zu verstehen, sche ich keine
andere Moglichkeit als die Annahme eines doppelten
Bewufltseins. Es lebt da etwas inwendi¢ in uns, in
Verborsenheit, und arbeitet wie das Herz. Soll es
uns allein beschiffigen, so bedarf es eines Ruckes,
eines Heraufholens in unser Bewultsein, wie iiber eine
Schwelle. Man bezeichnet es deshalb als das fir ge-
wohnlich , Unbewufite”, weil das Gehirndenken es nicht
immer zur Verfiigung hat, oder als das ,Unterbewufit-
sein”, im Gegensatz zum Tagesbewulltsein. Aber es
saugt auch gleichsam alles ein, wie die Lunge die Luft ein-
saugt, und speichert die Eindriicke, die wir durch unsere
Sinne empfangen, auf. Und es ist sehr merkwiirdig dabei,
dafl uns kein wirklicher Eindruck wieder verloren
geht. Es gibt kein Vergessen eines solchen. Alles bleibt
in uns, was je einen wirklichen Eindruck auf uns ge-
macht hat. Wir kénnen uns in jedem Augenblicke viel-
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leicht an viele Eindriicke erinnern, aber eine unzihlige
Menge schlift in uns. Sie schlafen, sind nicht tot, son-
dern leben. Sie kinnen ein Jahr oder 50 Jahre schlafen,
chne zu sterben. Eine leise Andeutung, ein Wort, eine
Handbewegung, ein Augenwink, ein Geruch, eine Speise
vermag sie aufzuwecken. Die allerunbedeufendsten Ne-
bendinge, eine Blume, die Farbe eines Kleides, lingst
vergessene Namen, das Benehmen eines Hundes kom-
men plotzlich und wie leibhaftig wieder zutage. Dann
versinken sie abermals, leben weiter, werden vielleicht
nach Jahren wiedererweckt, oder auch niemals. Das ist
die Vorratskammer des Unterbewufitseins. Das
Gediichtnis? Ruhende Vorstellungen? Gewifl, aber mehr
als das. Eine geistige Welt fiir sich! Erinnerungen? Jal
Er-innerungen, d. h. ein Zurlickgreifen in den inneren
Vorrat, unermefilich viel reicher als das Tageshewult-
sein. Dieses ist der Trider der Lebens-, der Berufsarbeit,
von der hichsten Bedeutung, oder mit einem begrenzten
Erinnerungsvermigen. Es rechnet, ordnet, erwigf, stu-
diert. Es ermiidet, es dimmert. Die Titigkeit des Geis-
tea hiirt aber niemals auf, auch im Schlafe nicht. Er ar-
beifet immer, aber in zwei Richtungen. Die eine Schale
der Wage sinkt, die andere hebt sich. Es ist eine Wage.
Das Gesetz der Polaritit erfiillt die gesamtfe Natur- und
Geisteswelt. Der eine Dol des Geistes ermattet, der
andere fritt in Titigkeit. Es ist ein Geist. Der Gegen-
satz zum Pol des Tagesbewulltseins ist das Unterbe-
wulitsein, und dieses bildet den weiteren Kreis,
welcherden kleinerendesgewdhnlichen Be-
wulitseins einschlieff Der Verstand, auf den
sich unzihlige Menschen etwas einbilden, ist im letzten
Grunde doch nur ein Diener des viel weitsichtigeren
Unterbewulitseins, dieses unsichtbaren Ratgebers der Be-
wegddriinde des Denkens, Wollens und Handelns."

wDas Unterbewufltsein ist das Gebiet der Ge-
fiihle, der Liebe, der Selbstsuggestion, des Willens, der
Massensuggestion, der Vaterlandslicbe bis zum Selbst-
opfer. Diese Ist nie ¢in Erzeugnis des berechnenden Ver-
standes. Das UnterbewuBtsein ist das Gebiet der Phan-
tasie, der Dichtung, des kiinstlerischen und innerlichen
Schauens, der Genialitit. Es ist das Fundament der Er-
ﬂﬂhﬂ.ﬂ.ﬂ. dﬂﬂ sittlichen Empﬁndﬂns, dES Tﬂmperamentcs.
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der Leidenschaft, der gesamten Persbnlichkeit eines Men~
sthen, des Glaubens., Das Gehirndenken registriert, be-
grenzf, hemmt, organisiert, aber es schafft nicht Der
Schpfer in uns ist der unserem Tagesbewufitsein
unbewufte Pol des Geistes. Wir haben ein doppeltes
Bewulitsein. Es ist ein grofler Irrtum, zu meinen, die
Titigkeit des Geistes reiche nur soweit, wie das Bewulit-
gein reicht. Nicht dieses ist auch z. B. die Quelle der
Kunst, sondern das geheimnisvolle, ticflagernde Unter-
bewufitsein, weldhes in hichster Beziehung produktiv,
gestaltend, schaffend ist. Der Dichter, der Kiinstler be-
findet sich oft in der Lage, nicht begreifen zu kinnen,
wie seine Werke entstanden sind. Er hat dann die
Empfindung, als ob ein anderes, stiirkeres Individuum in
ihm titig gewesen wiire. Diese Art von Einhauchung
(Inspiration) aus der Tiefe ist ein elementarer Vorgang,
der dem Dichter und Kiinstler durchaus nicht durch die
Kandile des nachdenkenden Oberbewufltseins zugefiihrt
wird. In ihrer héchsten Erscheinung ist es die Offen-
barung des von Gott gegebenen Genies. So hat Phidias.
den Marmor geformt, Raffael scine Madonnen gemalt,
Beethoven seine Symphonien, Bach seine Passionen kom-
poniert. Schiller spricht das Geheimnis geradezu aus
(Briefl an Goethe vom 27. Mirz 1801): ,Der Dichter fiingt
mit dem BewuBtlosen an Oder: ,Wie aus dem Nichis.
entsprungen steht das Bild vor dem entziickten Blicke."
QOder: ,Wie in den Liiften der Sturmwind saust, man
weifh nicht von wannen er kommt und braust, wie der
Quell aus verborgenen Tiefen, so des Singers Lied aus
dem Innern schallt.” Goethe und Helmholtz, diese Rie-
sengeister, haben wiederholt und mit besonderem Nach-
druck in ihren Schriften bekannt, dall das Wesentliche
und Neue ihrer Ideen nicht aus ihrem Nachdenken ent-
standen, sondern ,fertig iiber sie gekommen” sei. Dann
erst habe das Bewufitsein das Thnen ,Gegebene” aufge-
nommen und verarbeitet. Und damit kommen wir end-
lich zu dem Schlusse: Das Bewufltsein hat eine ihm
unbewufBte Vorstufe. Ja, so ist es!”
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VIIL Kapitel.
Die ersten Pendelversuche.

Wie schon desagt vermag nicht Jeder zu pendeln,
aber Mancher, der an und fiir sich die Fihigkeit dazn
hiitfe, verwirkt sich selbst die Mdoglichkeit dazu durch
seine psychische Einstellung zu der Sache, durch sein
Mifitrauen und seine ,wissenschaftlichen” Bedenken da-
degen, wie ich das selbst an mir erfahren habe. Ahnliche
auf Zweifel zuriickzufithrende Miflerfolge erlebt man auch
anderswo, man braucht nur an die Examensniite zu den-
ken. Wer nicht unangefochten von Zweifel oder Mifi-
trauen an diese seit Jahrtausenden {iberall geiibte, wenn
auch nicht verstandene Kunst, die dlter ist als alle unsere
Wissenschaft, heranzugehen vermag, fuf am Ende gut,
davon zu bleiben. Aber anderseits soll man auch nicht
von vornherein an der eigenen Beféhigung verzweifeln,
denn in jedem gesunden Menschen ruht vermége der ihm
innewohnenden Radioactivitit die Anlage von Natur; es
kommt nur darauf an, sie zu entwickeln. Professor Ohlen-
heinz Hulert sich dariiber in seinem Buche ,Der Wiin-
schelring, Siderische Pendel” (Verlag Max Alfmann.
Leipzig) folgendermaflen: ,Das Wichtigste ist die Tat-
sache, dafl die Eigenschaft nicht nur ausgebildet, sondern
auch geweckt werden kann.” Man soll daher nicht nach
den ersten mifilungenen Versuchen die Flinte ins Korn
werfen, denn manche haben bei ernstem Willen und be-
harrlicher Fortsetzung ihrer mifllungenen Anfangsver-
suche doch noch ihr Ziel erreicht, besonders wenn sic
ctwas Sensitivitit dazu mitbrachten; denn nach allgemeiner
.»‘-'.:_wia:!-ut sollte cin Pendler wenigstens etwas sensitly sein.
Die menschliche Sensitivitit findet sich viel hiiufiger, als
man bei der Unbekanntschaft mit dieser Eigenschaft an-
zunehmen geneigt ist. Jeder vierte bis fiinfte Mensch soll
sensitiv_m:in. Von den Eigenschaften der Sensitiven ist
a:dmu hinreichend oft die Rede gewesen, so dafl es sich er-
fibrigt, hier noch einmal darauf zuriickzukommen. Wer
Eldl cingehender dariiber zu unterrichten wiinscht in dem

edanken an die etwa vorhandene Sensitivitit, dem sei
das kleine billige Schriftchen von Reichenbach (10) bes-
tens empfohlen. Dazu ist aber doch zu bemerken, dafl}
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nicht Jeder alle dort aufgefiihrten Anzeichen der Sensi-
tivitit an sich zu haben braucht, es geniigt, wenn er nur
einige davon an sich feststellen kann.

Von vielen Pendlern werden allerlei Voraussetzungen
und Bedingungen geltend gemacht, ohne deren Beriick-
sichtigung nach ihrer Ansicht ecin erfolgreiches Pendeln
nicht gelingen kbnne. Wenn auch einige davon entschie-
den weit fiber das Ziel hinausschieflen, so tut doch der
Anfinger und der schwache Pendler gut, sich diesen Be-
dingungen wenigstens fiir den Anfang zu fiigen, denn es
wiire doch miglich, dafl die eine oder die andere fiir ihn
von Bedeutung wire. Wenn er dann spiter merkt, dafi
dies nicht der Fall ist, mag er sie unberiicksichtigt lassen,
wie ich es allen diesen Bedingungen gegeniiber getan
habe; ich gehre aber auch nicht zu den schwachen
Pendlern.

Vorsichtsmafiregeln: 1. Fiir ein erfolgreiches Pendeln
ist es fiir jeden Pendler durchaus erforderlich, sich villig
auf die Sache zu konzenfrieren, d. h. also ginzlich bei
der Sache zu sein unter Ausschlufl aller Nebengedanken,
und sich dabei rein erwartend zu verhalten. Am Rich-
tigslen wird es daher setn, den Pendel unausgesetzi mit
dem Blick zu verfolden und die gleichartigen Pendel-
schwingungen zu zihlen; kommen andere Schwingungen,
50 wird wieder mit 1 begonnen. Jedes Milltraven und
jede Skepsis gegeniiber dem Pendeln schlieft einen Er-
folg aus.

2, Der Anfinger sefze sich mif dem Gesicht nach
Stiden an den Tisch, stiitze den rechfen Ellbogen darauf
und halte den zwischen Daumen und Zeigefinger gefafiten
Pendel iiber den abzupendelnden Gegenstand, indem er
die Hand im Handgelenk efwas beugt. Beim Pendeln
mufli die Hand selbstverstiindlich vollstindig ruhig ge-
halten werden, soweit das mdglich ist. Die kleinen un-
regelmiifligen Schwankungen des hiingenden Pendels spie-
len keine Rolle gegeniiber den groflen regelmiBigen
Schwingungen des arbeitenden Pendels. Dabei ist eine
ganz zutreffende Bemerkung Glahns (2) sehr zu beachten,
dab die von einem Punkt des untersuchten Gegenstandes
ausgehenden Strahlen sich strahlenfdrmig nach oben aus-
breiten, etwa in Form eines nach oben offenen Trichters,
so dafi die Pendelausschliige, diese unsichtbare ;'-"'and

Clasen, Pondeldiagnoes.
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respektierend, mit wachsender Entfernung des Pendels
von dem Gegenstande immer weiter werden, selbstver-
stiindlich nur bis zu einem gewissen Grade, den jeder fiir
sich herausfiihlen muf.

5. Als Pendelkirper soll man zuniichst nur Kupfer,
Blei, Silber oder Gold verwenden; Messing erweist sich
fiir starke Dendler oft als zu empfindlich.

4. Anfangs tut der Pendler am besten, alle Metall-
gegenstinde vom Kérper und Pendeltisch nach Moglich-
keit zu entfernen. Sobald er die Entbehrlichkeit dieser
Mafiregel einsichf, kann er davon abstehen.

5. Nach Ansicht mancher Pendler soll man das Pen-
deln unterlassen bei kirperlichem und psychischem Un-
wohlsein (Arger, Verstimmung, Verdruf} etc.)

6. Vermeiden solcher Photographien, Handschriften
und Gebrauchsgegenstinde, die mit anderen zusammen-
liegend aufbewahrt wurden. Solche Bilder usw. sollen
wenigstens 8—14 Tage allein liegend aufbewahrt werden,
che sic zum Pendeln benutzt werden,

Ich fithre diese Bedenken anerkannt tiichtider Pend-
ler nur an, um meinerseits meine Bedenken dagegen
geltend zu machen, und zwar aus zwei Griinden: Einmal
weif} ich aus langer Erfahrung, dafl auf einen Gegenstand
verladene Radicactivitdt Jahre daran festhaftet und sich
schwer davon entfernen l8Bt, auch also nicht durch so
kurz dauerndes Alleinliegen, so ‘dafl diese Maflregel
nutzlos wire. Anderseits habe ich eine derartige gegen-
seifige Verladung zusammenliegender, in einem Brief-
umschlag steckender Briefe und Photos noch nie bemerken
kbnnen. Wenn die mit dieser Warnung ausgedriickte An-
schauung richti¢ wiire, 50 verléren ja die Handschriften
und Bilder von Patienten allen Wert fiir den Untersucher,
einmal, weil sie durch dies Zusammenliegen sich gegen-
seitig geschiidigt hitten, und anderseits, weil man erst 14
Tage auf die Méglichkeit ihrer Benutzung warten miifie.
Ihr grofler Wert besteht ja aber gerade darin, dafl man
jeden Patienten jederzeit sofort auf seinen augenblick-
licher Gesundheits- oder Krankheitszustand zu unfer-
suchen vermag. Anders als zusammenliegend lassen sich
solche Handschriften nun einmal nicht aufbewahren, es

sei denn, man habe einen Dlatz Verfii o
wie ein Tanzsasl, i ey
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7. Schliefilich wiire noch die von manchen Pendlern
geforderte  Isolierung des zu untersuchenden Gegen-
standes zu erwihnen. Wie schon frither bemerkt
worden ist, gibt es keine Isolierungsmiglichkeit gegen-
iiber der radioactiven Strahlung. Soeben habe ich ver-
suchshalber auf einen erhaltenen Brief einen Haufen
Biicher gelegt in einer Hohe von reichlich einem halben
Meter und dann sofort nach meinem Pendel gegriffen,
der nach 6 Sekunden sogleich ungestért zu arbeiten be-
gann. Demnach mufl der Versuch einer derartigen Iso-
lierung zwecklos erscheinen. Dieser Versuch kann im
Gegenteil geradezu als Beweis gelten fiir die grofie Be-
reitwilligkeit der Radioactivitiit, jeden beliebigen Gegen-
siand als Leiter bezw. Ableiter zu benutzen. Fs wird
eben oft die Radioactivitit mit der Electricitit in ihren
Eigenschaften verwechselt.

Anderseits bedarf es bei dem aktiven Pendeln einer
solchen Isolierung garnichf, denn wie ein Schifer in
seiner groflen Herde mit seinem Blick jedes einzelne Tier
unter Nichtberiicksichtigung aller {ibrigen zu fixieren,
sherauszuschen” vermag, so kann der Pendler jeden
Gegenstand, jedes einzelne Kérperorgan auler Verbin-
dung mit allen {ibrigen, gesondert fiir sich, pendlerisch
untersuchen.

8 Nach der iibereinstimmenden Ansicht erfahrener
Pendler soll wenigstens der Anfiinger im DPendeln es
vermeiden, in Gegenwart mehrerer Zuschauer zu pendeln,
nicht nur weil er selbst dadurch an der notwendigen Auf-
merksamkeit und Konzentration auf die Sache destiivt
werde, sondern auch weil unter den Zuschauern willens-
sfarke Personen sein konnten, die durch ihren willens-
starken oder, wie man sagf, telepathischen Einflufi das
Pendeln hindernd beeintriichtigen konnten. Es seien Bei-
spiele genug bekannt, dafl derartige Personen den in der
Hand Anderer befindlichen Pendel durch ihren Blick und
fhren festen Willen zum Stillstand zu bringen verméchten,

Nach allen diesen einleitenden Vorbemerkungen wird
der erwartungsvolle Leser schon lange die ungeduldige
Frage beanfwortet wissen wollen, was man denn nun aus-
pendeln kann. Das ist kurz gesagt: Alles, was unmittel-
bar aus der Hand der MNatur hervorgegangen ist, Orgda-

nisches und Unorganisches, also Menschen, Tiare,ﬁ?ﬂam
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mit Einschluf der Mikroorganismen, oder wie man
dowshnlich sagt .Kleinpilze", ferner alle Metalle und
Mineralien, Gesteine, Kristalle (Edelsteine, Wisser usw.).
Jedes Ding hat seinen ihm eigenen Ausschlag. Dagegen
geben Fabrikate, wie Papier, Pappe, Linoleum, Steingut
efe,, keine Ausschlige.

Allerdings vermag man mittelst des Pendels nicht
eine Rose von ciner Melke zu unterscheiden, wohl aber
geben Bliite, Blatter, Stiel und Wurzel ganz charakte-
ristische Pendelausschlige. Ebenso wenig kennzeichnet
der Pendel den Ochsen oder Esel als sdlchen, aber er
gibt beim Pendeln das Geschlecht, die Polaritit, die
gesundheitliche Beschaffenheit und besonders auch die
ihn krank machenden Kleinpilze an. Jeder dieser
Pilze hat seinen ganz charakteristischen Pendelausschlag,
gerade wie beim Menschen, worauf spiter im Zusammen-
hange zuriickgedriffen werden wird.

Allein damit ist noch lange nicht das erschiipft, was
sich durch den Pendel untersuchen und bestimmen LEfit,
Seine Wirksamkeit greift noch hiniiber in das Gebiet des
(ibersinnlichen bezw. DPsychischen, so unwahrscheinlich
und unbegreiflich dies auch manchem erscheinen mag,
Auf diesem Grunde beruht vor allem das sogenannte
Charakterpendeln, das Lieblingsgebiet der Laien-
pendler. Ich fiir meine Person habe mich, weil ich genug
mit der Diagnose von Krankheiten zu tun hatte, mit dem
Charakterpendeln nur wenig beschiftigt, benutze aber
das Pendeln zur Feststellung der Funktion kranker
Organe, wo es mir sehr niitzlich deworden ist und
ganz zuverlissige Ergebnisse liefert.

Zuniichst aber doch einige Worte iiber das Charakter-
pendeln, wozu ich aufler mir niiher liegenden LUnter-
suchungsobjekien besonders auch die vorziiglichen Bilder
in den beiden Kallenbergschen Biichern (3 und 4) sehr
empfehlen kann,

Halte ich meinen Pendel iiber die Photagraphie einer
hochbegabten, von Idealen erfiillten Person, so erhalte ich
bei der Frage: Charakfer? etwa folgendes Pendelbild:
Zuniichst rechtsdrehende Kreise von groflem Umfang, fast
bis zur Ausbildung einer horizontalen Scheibe, mit zahl-
reichen Kreisschwingungen, worauf eine senkrechte, ehen-
falls hochgehende Linie folgt. Alsdann gibt es nach
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einigen (bergangsschwingungen, linksdrehende, aber viel
kleinere Kreise, an die sich dann wieder eine senkrechte,
aber ebenfalls kleinere Linie schliefit. So oft ich dies
Pendeln iiber dieser Person wiederhole, erscheint un-
weigerlich wieder dasselbe Pendelbild, auf dessen Deu-
fung ich aber nicht eingehen mddhte. Dies alles kann
doch nicht Zufall, mull vielmehr etwas Gesetzmiifliges
sein. Bei Personen mit geringerer geistiger Begabung
erhalte ich dasselbe Pendelbild, aber von viel kleinerem
Ausmafl der einzelnen Schwingungen. Andere Charakter-
pendler erhalten andere Pendelbilder, die fiir sie den
gleichen Wert haben wie die meinigen fiir mich. Mit
wachsender (Tbung erpendelt man nicht nur mehr Ein-
zelheiten, sondern dgwinnt auch besseres Verstindnis
fiir die Bedeufung der einzelnen Ausschlige.

Ein Kallenbergsches Bild Nr. 1 (4) zeigt 2 minnliche
Ureinwohner der Insel Ceylon. Das im Grunde gleiche
Pendelbild ergibt viel griflere linksdrehende Kreise als
diz voraufgehenden rechtsdrehenden Kreise, was doch
gewill nicht ohne Bedeutung sein wird. Die rechtsdrehen-
den Kreise nebst der dazu gehBrigen Senkrechten zeigen
ein Ausmafi von 1,5 em, wihrend die darauf folgenden
linksdrehenden Kreise etwa 3 em Durchmesser auf-
weisen. Das Bild 26, das indische Fakire wiedergibt,
bictet fast das gleiche Pendelbild, ebenso das Bild 28,
das birmesische Dakoits darstellt, die der Verfasser
kennzeichnet als ,Mirder aus religiosem Fanatismus, die
etwas Gott Wohlgefilliges zu tun glauben, wenn sie
meuchlings iiberfallene Leute unter den raffiniertesten
Martern hinsterben lassen.” Hier erhilt man rechts-
drehende Kreise von 2 cm und dann linksdrehende
Kreise von 6 cm Durchmesser, ihnlich wie bei Bild 1 und
96, damit den allen diesen Menschen gleich niedrigen
Stand ijhrer geistigen Verfassung oder wohl gar ihren
ans Tierische grenzenden Tiefstand ihrer siftlichen Min-
derwertigkeit offenbarend.

Auflerdem gibt das Buch noch eine ganze Anzahl von
Tinzerinnen, Bajaderen, Prostituierten und dergl. im Bilde
wieder. Vorauszuschicken ist hier, dafl man beim Pen-
deln des Beckens und seiner Organe als Ausdruck ihres
rein vegetativen Lebens stets einen einfachen Querstrich
von mittlerer Liinge erhiilt. Pendelt man nun bei diesen
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weiter als ganz kleine Linkskreise mit sehr langen Quer-
strichen, als wollte der Pendel sagen, dal} diese Personen
ein rein vegetatives, aber kein geistiges Leben fiihren,
was ja auch einigermaflen stimmen mag. Es verdient doch
als etwas hichst Merkwiirdiges hervorgehoben zu werden,
dal bei Personen dieser Art bel der Charakterpendelung
die sonst bei jedem anderen Menschen auftretenden
Rechtsschwingungen vollstindig fehlen, als wollte der
Pendel andeufen, dafl hier ein hiheres geistiges Leben
iiberhaupt nicht vorhanden ist.

Etwas ganz Merkwiirdiges und Auffallendes ergibt
gich beim Pendeln auf ,Geistesverfassung”. Pen-
delt man bei Personen, Handschriften, Dhotographien
auf ,Geistesverfassung”, so macht der Pendel bei geistig
Hochstehenden und Hochbegabfen rechtsdrehende Kreise,
die sich bis zu einer horizontalen Scheibe steigern kénnen,
woran sich dann ein senkrechter Strich schliefit von dem
gleichen Ausmafl.

In dem schon genannten Buch von Kallenberg (4)
finden sich die Abbildungen zweier minnlicher Urein-
wohner der Insel Ceylon sowie indische Fakire und hir-
mesischer ,,Dakoits”, bei denen simtlich der Pendel einen
rechtsdrehenden Kreis von etwa 3 cm Durchmesser schiligt,
mit daran sich anschlieflendem senkrechten Sirich. Die
in demselben Buch bereits erwithnten Tinzerinnen, Baja-
deren usw. licfern ein Pendelbild mit kleinen Links-
kreisen von noch etwas kleinerem Durchmesser und Strich
von geringerer Linge. Dagegen erhdilt man beim Pendeln
des gleichfalls dort abgebildeten Taschi Lama (Bild 3),
dem Stellvertreter des Dalai Lama, also des geistigen
Oberhauptes von Tibet, auf wGelstesverfassung” rechts-
drehende Kreise, die sich fast bis zu einer horizontalen
Scheibe entwickeln, mit einem senkrechten Strich, der bis
iiber die Horizontale hinaufschwingt.

Wenn man nun, im Gegensatze dazu, die in dem
Buche abgebildeten Tiere (Léwe, Bir, Stier usw.) auf
sGeistesverfassung” abpendelt, so steht der Dendel vollig
still. Das Bemerkenswerte und augenscheinlich Hoch.
bedeutsame bei der Sache ist offenbar der Umstand, dafl
man bei dem Dendeln _auf , Geistesverfassung” genau
dassclbe DPendelbild erhilt wie bei dem ersten Teil des
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Pendelbildes, das beim Pendeln auf ,,Charakter” zum
Vorschein kommt, dafl aber der zweite Teil, die links-
drehenden Kreise, fehlen.

Niemand wird behaupten wollen, dafl alle diese
Pendelurteile blofie Zufallsprodukte sein kiinnten, denen
aller realer Wert abzusprechen sei; dazu stimmen sie zu
schr mit der Wirklichkeit iiberein. Leider habe ich mich
mit dieser Seite der Pendelkunst zu wenig befallt, um ein
sicheres LUlrteil dariiber abgeben zu kinpen, kann aber
nicht verschweigen, dafl ich Beispiele von Charakterpende-
lung¢ anderer Pendler geschen habe, die mich durch ihre
unverkennbare Richtigkeit iiberraschten. Das alles legt
aber doch den Gedanken nahe, dall diese Charakfer-
pendelung nicht ganz von der Hand zu weisen ist, dafl
aber eine reiche {lbung dazu gehirf, um zu brauchbaren
und sicheren Ergebnissen zu kommen.

Der Begeisterung angehender Pendler gegeniiber, die
dlauben alles Miogliche und Unmigliche auspendeln zu
kinnen, mag hier die Bemerkung am DPlatze sein, dafl
auch das Pendelgebict seine Grenzen hat, denn man kann
nur das auspendeln, was mit Radioactivitit irdendwie
de- oder beladen ist. Daher 1dfit sich vor allem nichts
Zukiinftiges auspendeln. Man kann z. B. nicht fragen:
Wie wird der Ausgang dieser Krankheit sein? oder: Was
fiir Wetter werden wir morgen haben? Ebenso wenig
kann man fragen: Ob dieser hier vor mir sifzende Patient
die Wahrheit sagt oder simuliert? Es war nicht unnitig,
dies ausdriicklich auszusprechen, wenn man zuweilen
iibereifrige Pendler sich mit derartiden unangebrachten
Fragen abmiihen sehen mufl, wobei dann vorauszusehen
ist, daf} sie bei der Ergebnislosigkeit ihrer Bemiihungen
das Vertrauen zu der Sache verlieren.

Eine andere Seite der ins (Ibersinnliche hiniibergrei-
fenden Pendelkunst ist die Feststellung der Funktion
eines erkrankten oder auch gesunden Organs. Hier soll
in dieser Richtung nur die Funktion des gesunden Ge-
hirns beriicksichtigt werden. Bei passivem Pendeln gibt
dis Gehirn einen rechtsdrehenden Kreis, dagegen bei
aktivem Pendeln auf die ,Funktion” ein Dreieck mit der
Spitze nach oben. Ein schr erfahrener Pendler macht nun
die Angabe, das Gehirn pendle ein Dreieck, und zeigt
damit, dafl er unbewufit zuweilen auch aktiv pendle,
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wahrscheinlich ohne sich selbst klar dariiber zu sein. Diese
Dreiecke gleichen sich nun keineswegs bei den verschie-
denen Menschen in ihrer Grifle, sondern sind, je nach
der geistigen Verfassung der Untfersuchten, aufierordentlich
verschieden und geben einen vorziiglichen Gradmesser
dafiir. Bei geistig besonders Hochgestellten erlebt man es
zuweilen, dafl die Kiirze des Pendelbandes die Bildung
des Dreiecks nicht zustande kommen lifit. Der Pendel
schwingt, nachdem er zunfichst seinen Grundquerstrich
gezeigt hat, am rechten Ende desselben fast im rechten
Winkel steil in die Hahe, bis iiber die Horizontale hinauf,
so dall er wegen seiner Eigenschwere herunterfillt, lange
bevor er wegen der Kiirze des Pendelbandes oben die
Mitte erreicht hat. Aus demselben Grunde macht dann
die Bildung des zweiten Dreieckschenkels zuniichst einige
Schwierigkeif, bis dann auch dieser Schenkel sich in
demselben Winkel wie der rechte links an die Grundlinie
anschliefit.

Das Gegenstiick dazu bilden die beiden oben bereits
erwihnten Ureinwohner Ceylons (Bild 1) in dem Kallen-
bergschen Buch (4). Bei diesen ist die horizontale Grund-
linie nur etwa 1 cm lang und das ganze Dreieck hat nur
cine Héhe von 3 mm. Man darf aber nicht glauben, dafl
Gehirme von so minderwertiger Funktion nur auf Ceylon
vorkommen, hier zu Lande gibt es deren ebenfalls genug.
Bei der Besprechung der Gehirnkrankheiten werden wir
nuf den Gegenstand zuriidkkommen.

Einige praktische Beispiele werden dem Anfiinger als
Versuchsobjekte nicht unwillkommen sein,

L. Beispiel. Hilt man den Pendel in der nun denug-
sam beschricbenen Weise iiber einen kleinen Gegenstand
aus Gold, so macht der Pendel] rechtsdrehende Kreis-
schwingungen in Gestalt eines nach unten offenen Trich-
ters, der sich allmihlich bei immer schneller werdenden
Schwingungen immer mehr erweitert, so dafBl schlieBlich
¢ine platte horizontale Scheibe entsteht.

Anmerkun ier wic @
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schitzen gelernt haben, fiir sie denselben Wert besits i
filr mich die meinigen. Es geht damit wie mis der Han;:dz;;:
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auf meine Schwingungen kann ich nur noch hinzufiigen, dafl sie
mit denmjenigen verschiedener als tichtig bekannter Pendler
ziemlich fibereinstimmen.

2. Beispiel. Silber als Untersuchungsgegenstand gibt
eine schmale senkrechte Ellipse bezw. Strich, vorausge-
setzf, dafl es gerade vor mir liegt. Liegt der Gedenstand
weiter nach rechts oder links, so richtet sich diese Schwin-
gungslinic von dort aus gerade auf die Mitte meiner
Brust zu.

Diese beiden Schwingungen erhilt man bei Gold und:
Silber beim rein fragenden (passiven) Pendeln. Wenn
man nun aber (Richtung gebend, also aktiv) Polaritiit
verlangt, so gibt Silber einen Querstrich als Ausdruck der
negativen und Gold einen rechtsdrehenden Kreis als.
Ausdruck der positiven Polaritit.

3, Beispiel. Vor mir licgt cin kleiner Taschenkompaf)
mit einer Magnetnadel von 1,5 cm Linge, also ein Magnet
von schr geringer Kraft. Halte ich nun meinen Pendel
iiber der Nordpolspitze der Nadel, so beginnt der Pendel
alshald in Rechtskreisen zu schwingen, die sich sehr bald
st einer horizontalen Scheibe erweitern. (ber der S5iid-
spitze  der kleinen Magnetnadel dagegen schwingt der
Pendel in strichférmigen Schwingungen, im rechten Winkel
zu der Richtung der Magneinadel, und nach kurzer Zeif
bis iiber die Horizontfale hinauf. Wenn man sich nun mit
dem Pendel in der Nord- oder Siidrichtung von dem
KompaB entfernt, so erhiilt man danz dieselben Schwin-
gungen, selbst noch in einer Entfernung von mehr als
einem Meter, wobei sie sich allerdings mit der wachsenden
Entfernung langsam abschwiichen. Man sicht also von
diesem Zwergmagneten radioactive Strahlen von erstaun-
licher Reichweite ausgehen.

Zuniichst ist nun klar, dafl diese Schwingungen nicht
magnetischer Matur sein kinnen, denn selbstverstindlich
wird der blelerne oder kupferne oder silberne Pendel-
kéirper von dem Magnetismus nicht im mindesten beein-
flufit. Hier handelt es sich vielmehr um Pendelschwingun-
gen, die durch die Radioactivitiit der Magnetnadel hervor-
gerufen werden. Schon Reichenbach lehrte, dafl mit dem
Magnetismus stets Radioactivitiit vergesellschaftert auf-
trete, was dann spiiter auch durch Prof. Gutton bestitigt
wurde.
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MNur ein Widerspruch scheint bei dieser Lage der
Dinge noch der Aufklirung zu bediirfen. Wie bekannt,
galt sowohl fiir die Radiocactivitiit wie fiir den Magne-
tismus das Gesetz, dafl sich ungleichnamige Polaritiiten
anzichen, gleichnamige aber abstoflen. Das kommt ja
auch in unserem Falle fiir den Magneten zur vollen Gel-
tung, denn das mit negafivem Magnetismus deladene
MNordende der Magnetnadel richtet sich zu dem magnetisch
positivem Nordpol hin. Anders ist es jedoch mit der
Radicactivitit. Wie die Rechtsschwingungen des Pendels
iiber dem magnetischen Nordpol und seine Querschwin-
dungen iiber dem Siidpol der Magnetnadel beweisen, sind
Magnetismus und Radioactivitit im Magneten gegensitz-
lich polarisiert, d. h. der magnetisch-negative Nordpol
der Magnetnadel ist radioactiv-positiv. Wenn es hier nur
nach dem radiovactiv-positiven Nordpol der Magnetnadel
ginge, so miifite sich der Nordpol der Nadel von dem
radicactiv-positiv polarisierten Nordpol des Erdballes ab-
kehren und nach Siiden richten. Aber auch hier gilt das
Recht des Stiirkeren, d. h. hier des Magnetismus, der der
schwiicheren Radioactivitiit ihr Recht auf die Drehung der
Magnetnadel verwehrt, wodurch es dann zu dem schein-
baren Widerspruch kommt.

Eine ganz andere und vielleicht garnicht hierher ge-
hrige Frage ist die der gegenseitigen Bezichungen
zwischen Magnefismus und Radioactivitit. Bereits Dei-
chenbach hatte festgestellt, dafl der Magnetismus stets
mit Radiocactivitit vergesellschaftert sei, und der franzi-
sische Professor Gutton bezeichnet den Magnetismus de-
radezu als eine Quelle der Radioactivitit, womif doch
beide auf die zwischen diesen beiden Maturkriiften be-
stehenden engen Beziehungen hindeuten wollen. Unter
solchen Verhiltnissen liegt doch die Frage nahe, welche
Bedeutung dem Umstande beizumessen ist, dafi der nega-
tive Magnetismus regelmifig mit der positiven Radio-
activitit vergesellschaftert vorkommt, und natiirlich umge-
kehrt. Deutet nicht das, dafl die gegensitzlichen Dolari-
titen zweier an sich so verschicdener Kriifte doch so fest
mit einander verbunden sind, auf eine cndge Verwandt-
schaft beider untereinander hin? Der Magnetismus ist
ja nichts weiter als das Ergebnis in bestimmfer Anord-
nung geleiteter elektrischer Strémung! Da nun im Kérper
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cbenfalls neben den radioactiven Strahlen electrische
Strémungen vorhanden sind, so erhebt sich auch hier
wiederum die Frage, ob und welche Bezichungen im
menschlichen Korper zwischen Radioactivitit und Elek-
tricitiit bestehen mégen, eine Frage, di¢ man jedoch der
Zukunft wird iiberlassen miissen.

4. Beispicl. Man holt sich aus der Speisckammer ein
Dutzend Eier. Diese erst tagelang riiumlich voneinander
getrennt aufzubewahren, wie iiberfingstliche Pendler es
verlangen, habe ich nie fiir nitig befunden, sondern ich
lege sofort ein beliebiges Ei vor mich hin auf den Tisch
zum Pendeln. Ist der Keim im Ei minnlichen Geschlech-
tesy s0 schligt der Pendel einen rechtsdrehenden Kreis,
genau wie beim Mann; enthilt dagegen das Ei cinen
weiblichen Keim, so macht der Pendel senkrechte (bezw.
schriig) auf die Brust des Pendlers gerichtete Ellipsen
(bezw. Striche), falls das Ei nicht gerade vor, sondern
weiter rechts oder links vor ihm liegt. Unbefruchtete
Eier ergeben keinen Ausschlag, also Pendelrube; und
verdorbene Eier einen schriigen Strich nach rechts unten
Legt man nun jedesmal ein rechtsdrehendes Ei in ein
Gefifl und die eine senkrechte Ellipse pendelnden Eier in
ein anderes Gefifl, so wird man hinterher die jedem
sofort auffallende Beobachtung machen, dafl die minn-
lichen Eier im Ganzen kleiner und an beiden Enden ab-
dgestumpft, rund sind, dagegen die weiblichen Eier im
Ganzen grifler erscheinen und an dem einen Ende in eine
deutliche Spitze auslaufen, so dafl man in der Folde die
Eier allein schon an fhrer Gestalt als minnlich oder
welblich zu unterscheiden vermag.

5. Beispiel. Hilt man, passiv pendelnd, den Pendel
irfendwo an die rechte Seite eines Mannes, so gibt der
Dendel einen rechtsdrehenden Kreis; dieselbe Schwingung
erhiilf man an seiner linken Seite, beides als Zeichen des
minnlichen Geschlechtes. Dasselbe Experiment bei einer
Frau gemacht, ergibt wie es dem weiblichen Geschlechie
rukommt, auf die Brust des Pendlers gerichtete Striche bzw.
Ellipsen. Etwas anders fiillt der Versuch aus, wenn man,
Richtung gebend, den Pendel an die rechte Seite des Man-
nes hilt und Polaritit verlangt. In diesem Falle macht
der Pendel einen Querstrich in der Querrichtung des Man-
nes zur Kennzeichnung der negativen Radioactivitit der
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rechten Korperhiilfte des Menschen; an seiner linken Kér-
perseife erhiilt man unter denselben Versuchsbedingungen
einen rechtsdrehenden Kreis infolge der positiven Beschaf-
fenheit der linken menschlichen Kérperhiilffe. Wie wird
nun dies Experiment bei der Frau ausfallen? Ganz
genau so wie bei dem Manne, denn beide sind rechts
negatly, links positiv polarisierf. Ganz dieselben Aus-
schlige sieht man zustande kommen, wenn man den
DPendel in der Entfernung von einem Meter und dariiber
vom Kérper handhabt. Das 1ifit sich wohl als eine will-
kommene Bestiitigung der Reichenbach’schen Beobachtung
von der den Menschen in weitem Umbkreise umgebenden
Aura (Strahlenkranz), den seine Sensitiven im Dunkel-
zimmer wahrmahmen, betrachten, was wohl wert ist hier
ausdriicklich bemerkt zu werden,

Bei dem DPendeln iiber den beiden Handriicken von
Mann und Frau sowie vor den entsprechenden Finger-
spitzen sind dieselben Ausschlige zu beobachten, wie sie
fiic die rechte und linke Ké&rperseite mitgeteilt worden
sind. Auf die enfgegengesetzte Polaritiit des Handriickens
gegeniiber der der inneren Handfliche sowie die gegen-
siitzliche Polaritit der einzelnen Finger an ihren Klein-
finger- und Daumen-Seiten mag hier nur beiliufig hinge-
wiesen sein, da sie fiir unsere weitere Darstellung nicht
weiter von Belang ist.

Schliefilich mag hier noch ein Pendelversuch ange-
filhrt werden, der nach verschiedenen Seiten hin von
grofler Bedeutung und Interesse ist, nimlich dadurdh, daf}
er zeigt, mit welcher blitzartigen Schnelligkeit die Radio-
activitit auf andere Gegenstiinde iiberfragen wird. Be-
kanntlich teilen manche Zoologen die Tiere in Augen-
und Masentiere ein, um damit auszudriicken, welche
lebenswichtige Bedeutung dem Auge bezw. der Nase bei
diesen Tieren zukommt. Die Nasentiere gehiiren groflen-
teils den Raub- und Nachttieren an, wie z. B. Maus.
Fudjs und Hund. Wohl die wenigsten haben schon
darub?r nachgedacht, was so eine Hundenase eigentlich
wahrnimmt. Schwerlich wird es das sein, was die mensch-
lédm Nase als Wohlgeruch oder iiblen Geruch empfindet.

s hat wohl noch niemand einen Hund bej einer herrlich
duftenden Blume — wie Reseda, Veilchen und Nelken —
verweilen und ihre Diifte mit der Nase einsaugen sehen.
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Wenn man einen Hund beobachtet, kann man dagegen
sehr oft bemerken, wie er mit der Nase den Boden entlang
sucht, offenbar einer Spur folgend. Am deutlichsten zeigt
dies der Jagdhund, der einer Hasen- bezw. Wildspur
folgt. Der Hase muB also bei seinem Lauf efwas am
Erdboden zuriickgelassen haben, was die Hundenase auf-
nehmen kann. Und das ist nichts anderes als die Radio-
activitiit des Hasen, denn andere Geriiche kiinnen von der
trockenen Hasenpfote unméglich auf den Erdboden iiber-
deganden sein, da ja bekanntlich selbst starke Gerdiche
von frockenen, nicht stiubenden Gegenstiinden bei so
kurzer Beriithrung auf andere Gegenstinde nicht iiber-
tragen werden. Dafl dic Hundenase tatsiichlich lediglich
die Radioactivitit empfindef, zeigt sich am besten am
Polizeihunde. Sein Herr hiilt ihm einen Gebrauchsgegen-
stand des Gesuchten, z. B. irgend ein Kleidungsstiick vor,
und nachdem der Hund hiervon Witterung genommen hat,
setzt er ihn auf die mutmafiliche Spur, die der Hund
dann auch meistens bald aufnimmdt.

Was hat nun die Hondenase ,gerochen”? Wenn man
ciner menschlichen Nase solche Gebrauchsgegenstinde
bezw. Kleidungsstiicke vor die MNase hilt, so bekommt
diese nur €inen ganz unbestimmiten Geruchseindruck.
Dieser Geruchseindruck ist so unbestimmt, dafl er von
Geruchseindriicken wvon Kleidungsstiicken anderer Men-
schen nicht zu unterscheiden ist. Ganz anders bei dem
Dolizeihunde, der die aufgenommene Spur sofort wver-
folgt, obgleich der Hund die Stiefelsohlen des Gesuchten
garnicht vor seiner Mase gehabt hat. Er hat aus dem ihm
vorgehaltenen Gebrauchsgegenstand nicht etwa seinen Duft
oder Wohlgeruch herausgespiirt, sondern cben die Radio-
activitit des Gesuchten, die auch an der Stiefelsohle
haftet, gerade wie an der Fuflsohle des Hasen.

Dafi es sich hier wirklich um die iibertragende Radio-
activitdt des Hasen bezw. des Menschen handelt, lEfi
sich leicht durch folgenden hiibschen Versuch zeigen. Es
s0ll dabei also die Radioacfivitit eines Menschen auf
einen beliebigen Gegenstand, z. B. irgend eine Stelle des
Tisches oder ein Stiick Papier, iibertragen werden. Man
fordert jemanden auf, mit der flachen Hand auf eine
beliebige Stelle des Tisches oder eines Stiickes Papier
einen kurzen Schlag mit mifliger Kraft auszufiihren, also
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genau dasselbe zu tun, was der Hase bei seinem Lauf mit
seinen Fiiflen tut. Wenn der Pendler nun sofort den
Pendel iiber die vom Schlage getroffene Stelle hilt, so
fingt der Pendel augenblicklich an zu arbeiten und zeigt
hintereinander das Geschlecht, den Charakter, die Krank-
heiten desjenigen, der den Schlag ausgefiihrt hat. Selbst-
verstindlich mufl man vor der Ausfithrung des Schlages
die Stelle, auf die der Schlag defiihrf werden soll, ab-
pendeln, um zu sehen, ob diese Stelle nicht schon vorher
Pendelausschliige gibt. Nun knnte vielleicht jemand ein-
wenden, es handelt sich hier garnicht um Radicactivitit.
Diesem Einwurf kann man folgenden Versuch enfdegen-
stellen: Man legt auf den Tisch einen Haufen Biicher von
efwa 30—40 em Dicke, daneben legt man ein Stiick Papier,
etwa eine Postkarte, und fordert nun sein Gegeniiber auf,
kurz mit der Handfliche auf die Karte zu schlagen.
Sofort nach dem Schlage schiebt man die Karte unter den
etwas aufgehobenen Biicherhaufen und greift zu seinem
Dendel, den man iiber die Biicher hilf, um nun zu sehen,
wie der Pendel sogleich in der oben beschriebenen Weise
iiber der Menschenspur unter den Biichern zu arbeiten
beginnt, zum Beweise, dafl es sich hier um nichts anderes
als um Radioactivitit handelt, denn eine andere Kraft,
die solche Wirkungen auszuiiben vermichte, gibt es eben
nicht, Diese blitzschnelle (Ibertragung der menschlichen
Radioactivitit auf andere Gegenstiinde lifit sich natiirlich
nicht nur durch Hand oder Fufi, sondern durch jede
belicbige andere Kérperstelle bewerkstelligen; sie findet

sich deshalb in der Kleidung wie im Bett eines jeden
Menschen.

VIII. Kapitel.

Die Krankheitsdiagnose.

Als ich vor Jahren auf Anregung eines Kollegen zu
pendeln begann, hatte die Sache fiir mich nur den Wert
einer riitselhaften, geheimnisvollen, auf unbekannte Krafte
hinweisenden Sache, die zuniichst nicht viel mehr be-
deutete als eine interessante Spielerei ohne praktischen
Wert. Nur ein merkwiirdiger Umstand machfe zunzchst



—

cinen starken Eindruck auf mich. Mein Lehrer konnte
durch den Pendel die Metalle erkennen und unterscheiden,
jedes Metall schwang in einer anderen Linie, die einen
ganz bestimmten Winkel zur Tischkante bezw. zum Meri-
dian aufwies. Er liefi sich z. B. eine Anzahl silberner
Litfel geben und , fragte” nun: ,In welcher Linie schwingt
Silber?" Vorher hatten wir auf ein Rezeptblatt mit Blei-
stift an einem Lineal einen graden Strich gezogen. Auf
seine Frage schwang nun der Pendel eine Linie, die
wir dadurch festlegten, dafl wir das Papier mit dem
Bleistiftstrich so verschoben, dal} der Strich genau in die
Pendellinie fiel. Nun legte er einen der Liffel quer diber
diese Linie, und den Pendel iiber den Loffel haltend
oragte” er: . In welcher Linie schwingt dies Metall?"
Sefort stellte sich die Pendellinie genau auf den Bleistift-
strich ein. Bei allen Liffeln erhielten wir wieder dieselbe
Linie, nur bei einem gab es eine Linie, dic um 30" von
der ersten abwich; der Léffel war, wie sich bei genauerer
Untersuchung herausstellfe, eine Ledierungd — es war ein
DPatengeschenk — also kein Silber. Als darauf die Linie
fiir Messing festgestellt war, ergab sich, den Pendel iiber
einer neutralen Stelle haltend, dafl dessen Linie mit der
des fraglichen L&ffels genau iibereinstimmte. Bei den
weiteren Untersuchungen von Metallen, deren Linien
nach demselben Verfahren festgelest waren, fand sichs,
dafl jedes Metall seine eigene feste Linie besitzt,

Diese Festsfellung ist {ibrigens nicht neu. Bereits Pro-
fessor Bihr, Dresden, hatte schon 1861 mehrere tausend
Stoffe aller Art in derselben Weise untersucht und deren
Schwingungslinien in einem Buch ,Der dynamische Kreis"
bekanntgegeben; ein Werk, das natiirlich totgeschwiegen
wurde und jetzt aus dem Buchhandel verschwunden ist.

Ungleich grifieres Interesse hatten fiir mich die Ver-
suche zur Feststellung von Krankheiten, die aber leider
bis dahin iiber die ersten Anfiinge nicht hinnausgekommen
waren. Man liefl den Kranken sich hinlegen und pendelte
nun vom Kopf bis zu den Fiiflen den ganzen Ké&rper ab.
Dabei erhiclt man {iber den gesunden Gegenden die nor-
malen, ihnen zukommenden Ausschlige, wihrend der
Perdel iiber den erkrankten stillstand. Von den gesunden
Kérperteilen gab der Kopf einen rechtsdrehenden Kreis,
ehenso die Brust, der Bauch eine bauchige Querellipse,
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das Becken als Sitz eines rein vedgetativen Lebens einen
langen Querstrich, Ober- und Unterschenkel je einen
senkrechten Strich, Kniee und Fiifle einen kleinen Kreis
Hier wird nun wohl der Eine oder der Andere die Frage
aufwerfen, warum der Pendel die Organe des kleinen
Beckens so vdllig anders beurteilt als die von Brust und
Bauch, die doch auch nur Organe vegetafiven Lebens sind.
Hierbei wird aber iibersehen, dafl in der Brust das Herz
und im Bauch das Sonnengeflecht (Plexus solaris) beim
Pendeln kriftig mitsprechen. Das Sonnengeflecht, das
Zentralorgan des geistigen Innenlebens, ist mit einem
hochentwickelten, reichen Nervenleben ausgestattet, ebenso
wie das Herz, und beide zeigen beim Dendeln grofie
Rechiskreise. Fragt man nun aktiv pendelnd: Wie schwingt
Brust ohne Herz, was dasselbe wiire wie: Wie schwingen
die Lungen?, oder fragt man: Wie schwingt Bauch ohne
Sonnengeflecht?, oder mit anderen Worten: Wie schwingi
Baucheingeweide?, so erhilt man in beiden Fillen einen
langen Querstrich, genau wie beim Pendeln der Becken-
organe, Pendelt man dagegen , Brust", so soll der Pendel
offenbar Auskunft geben iiber Herz und Lungen, wobel
dann die Ubermacht des Herzens die wviel geringeren
radicactiven Einfliisse von Seiten der Lunge iiberhaupt
nicht zur Geltung kommen und infolgedessen cinen Kreis
schen &6t

Ahnlich liegen die Verhiltnisse im Bauch. Die vom
Sonnengeflecht ausgehenden Einfliisse werden noch mich-
tiger sein als die des Herzens, aber gegeniiber der an
Masse wie an Zahl viel grifleren Baucheingeweide ver-
mag sich der Einflufi des Sonnengeflechtes nicht so unbe-
dingt durchzusetzen wie bel der Brust. Das DPendelbild
zeigft deutlich, dall an séinem Zustandekommen mitein-
ander kiimpfende Kriifte mitgewirkt haben, von denen
di¢ eine den Kreis, die andere die strichférmige Ellipse
nicht zustande kommen lifit. Die den Kreis bildenden
Krifte stumpfen die Ellipse ab, und die die strichfsrmige
Ellipse bildenden Kriifte driicken den Kreis zusammen,
sodafl es zur querliegenden, starkbauchigen Ellipse kommt.
Auch die Querlage dieser Ellipse erklirt sich aus der
Einwirkung derjenigen Kriifte, die beim Dendeln der
Baucheingeweide die Entstehung der strichférmigen Quer-
ellipse bewirken. Hier bietet sich also wieder einmal
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unerwartet Gelegenheit zur Bewunderung der erstaun-
lichen Schiirfe, mit der der Pendel die in seinem Bereich
liegenden Verhiiltnisse beurteilt.

Diese nicht gerade bequeme und auch wenig befrie-
digende Ergebnisse licfernde Untersuchungsmethode, die
ja hiichstens den Ort des erkrankten Organes kenntlich
machte, lief} sich in der Folge durch eine andere beque-
mere und bessere ersefzen, wovon spiiter noch die Rede
sein wird. Zum Verstiindnis des Folgenden erweist es
sich aber nun als nitig, vorher noch eine Abschweifung
zu machen, die man fiiglich als

diec Sprache des Pendels
bezeichnen kidnnte, wenn es sich auch nur um eine Zei-
chensprache handelt.

Eine Bemerkung von Glahn (2) ist mir in dieser
Bezichung von grofiem Wert geworden. Er schreibt:
«MNimm den Pendel, sprich ihn an: Mein lieber Pendel,
ih michte von Dir einige Auskunft haben; bei ,ja"
schlage auf mich zu, bel ,nein” mache einen Querstrich;
kann die Antwort nur ungewifl sein, so schiittele mit dem
Kopl, d. h. schlage Kreise." Leider wird der Wert
dieses an sich schr guten Rates etwas beeinfriichtigt
durch die beigefiigte erliuternde Bemerkung: ,Nun frage
Dinge, deren Wahrheit schnell zu ermifteln ist, z B.:
Brennt in der Kiiche noch Licht? Bekomme ich heute
Abend noch Besuch?" Derlei Fragen kann natiirlich der
Perdel iiberhaupt nicht beantworten, vielmehr nur solche
Fragen, die in unmittelbarstem physikalischen Zusam-
menhange mit dem Gegenstande der Untersuchung stehen.
Diese falsche Fragestellung scheint denn auch Glahn mifi-
trauisch demacht zu haben, wie sich aus der Fortsetzung
der Darstellung ergibt. Mir diente aber dieser Hinweis
auf die Maglichkeit von Fragestellungen an den Pendel
7u einer groflen Forderung in Sachen des Pendelns. Stellt
man niimlich Fragen in der angedeuteten Einschrinkung,
50 wird man bald den groflen Wert dieser Fragestellung
erkennen, denn der Pendel gibf oft geradezu verbliiffend
richtige Antworten, die man gar nicht erwartet hiitte. Da
der Pendel nur ,,ja" und ,nein" sagen kann, 5o mufi man
dic Fragen daraufhin zuschneiden. Dies Befragen des
Pendels in Verbindung mit dem richtunggebenden Pen-
deln hat fiir mich den Wert des Pendelns zu unge:hnter

Clueen, Pendaldiagnose.
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Hihe gesteigert, denn erst dadurch wird man in den
Stand gesetzt, den Krankén systematisch von Kopf bis zu
Fufl zu untersuchen.

Die hier gegebenen Mitteilungen iiber die Sprache
des Pendels werden vermutlich bei manchen Lesern
einiges Kopfschiitteln oder eine glatte Ablehnung aus-
{#sen, denn wird er fragen: Wen fragt der Pendler und
wer anfwortet ihm? Die letzte Frage lafit sich leicht
dahin beantworten, daB die Antworten wom Unterbe-
wufltsein ausgehen, das ja, wie bereits frither besprochen
wurde, durch die von ihm dirigierten Dendelfinger die
Dendelschwingungen und eben damit die Pendelantworten
zuwege bringt. Schon der Umstand, dafi fiberhaupt das
UnterbewuBtsein durch die Pendelschwingungen antwor-
tet, spricht sehr dafiir, dafi es auch von dem DPendler
gefragt worden ist, wie sollte es sonst dazu kommen zu
antworten? Und anderseits, wen anders sollte der Pendler
fragen konnen als eben das Unterbewufitsein? Er fragt
ja in der Regel garnicht mit laut hérbaren Worten, son-
dern nur mif fragenden, unhirbaren Gedanken. Man
kann die Sache auch so ausdriicken: Das Tages- oder
Oberbewuflitsein des Pendlers fragt sein Unterbewufltsein
und erhilt Antwort durch den Pendel, da es ja eine
andere Miglichkeit fiir das Unterbewufitsein zum Ant-
worten nicht gibt. Dies Befragen des Unterbewufitseins
durch das Oberbewufitsein ist ja garnichts Besonderes
cder AuBergewdhnliches, sondern efwas ganz GewGhn-
liches und von Jedermann oft Geiibfes. Denn es ist doch
eine alltigliche Sache, dafi man bei schwierigen Fragen,
die das Oberbewufitsein nicht oder nicht sofort zu be-
antworten vermad, die Beantwortung hinausschiebt und
dann die Antwort am niichsten Morden, wenn man ,erst
ecinmal darfiber geschlafen” hat, oder nach einigsen Tagen
ungesucht und einwandfrei bereit hat. Das ist doch auch
nichts weiter als eine unbewufii erhalfene Antwort von
Seiten des Unterbewufitseins. Ein tieferes Eingehen auf
die Frage ist an dieser Stelle nicht anglngig.

Es mige hier nur der sehr abgekiirzte Gang einer
solchen Krankenuntersuchung als Beispiel in Frage und
Antwort mitgeteilt sein: Man legt dabel die linke Hand
auf die rechte des Kranken — oder falls er nicht zu-
gegen ist, auf seine Handschrift, Photographie oder einen
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Gebrauchsgegenstand — und fragt mit dem DPendel in der
Rechten und ihn iiber eine neutrale Unterlage haltend:
Wie schwingt die Krankheit? Der Pendel macht (in
unserem Beispielsfall, der iibrigens auch in der Wirklich-
keit der allerhfiufigste ist) zuniichst einen Querstrich, dem
dann sofort ein linksdrehender Kreis folgt, und zwar in
der Stiirke bis 10 gehend, je nach der Stirke der Krank-
heit. Nun kommt wieder ein Querstrich mit folgendem
Linkskreis, und zwar kommt diese Pendelfigur (fr. 1.)
sicbenmal, so dafl ich nun vollkommen klar dariiber bin,
dafl es sich hier um die Donndorf'sche Mischinfektion
handelf, und zwar in ziemlich hohem Grade, wie die
starke Linksschwingung andeutet. Nun folgt die Unter-
suchung der einzelnen Kiérperorgane, auf die hier noch
nicht eingegangen werden kann, aber man kann nun
wenigstens noch fragen nach dem Sitz der Krankheit:
qoitzt die Krankheit im Kopf?“ ,Nein!” ,Sitzt sie im
Brustkasten? ,Nein!" ,Sitzt sie im Bauche?” ,Nein!*
woitzt sie im kleinen Becken?" ,.Jal" ,.Sitzt sie in der
Blase (Uterus, Ovarien, Prostata)?" ,Neinl” ,Sitzt sie im
Anus?” ,Jal" ,Wie schwingt die Krankheit?* Nun kommt
wieder sichenmal fr. L, also Ponndorf, d. h. also ver-
mutlich Himorrhoiden. Allerdings versagt diese Methode
manchmal, wenn es sich um mehrere Krankheifsherde
gleicher Art an verschiedenen Korperstellen handelt.
Damit ist aber die Sache noch nicht erledigf, nun kommt
die Frage: ,Ist noch eine andere Krankheit vorhanden?"
nJal" Wie schwingt die Krankheit?" Der Pendel schwingt
L&l s r, d h also Colibacterien, deren Herd dann
gesucht werden mufl. Meist ist das allerdings unnitig,
denn der Kranke hat gewihnlich schon iiber seinen
+Rheumatismus® in der unteren Hilfte des Riickens fe-
klagt oder seine Befiirchtung iiber eine vermufliche Nie-
renkrankheit ausgesprochen und damit fhren Standort
verraten. Diese ganze Untersuchung erledigt sich in einem
Zeitraum von 3—4 Minuten, also schneller als jede an-
dere, und 1Bt an Zuverlissigkeit nichts zu wiinschen
iibrig. Bei weiterer Fortsetzung dieser Art der Unter-
suchung findet man unter Umstinden 23 verschiedene
Krankheiten, auf die man sonst kaum gekommen sein
wiirde.

Schon das wiirde hinreichen, der Sprache des Pendels

e
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seine Achtung nicht zu versagen, aber der Pendel leistet
noch mehr. Fragt man z B. im obigen Beispiel von Ponn-
dorf'scher Krankheit, indem man natiirlich wieder dic
cigene Linke auf die Rechte des Kranken oder seine
Krankenkarte legt (s. u): ,Soll hier eine Ponndorf-
impfung gemacht werden?”, so sagt der Pendel ,ja".
,Soll mit Ponndorf-Impfstoff A geimpft werden?"
.Neint® ,.Soll mit Ponndorf-Impfstoff B geimpft wer-
den? ,Jal" Fragt man nach der dritten oder vierten
Impfung, wenn der Pendel keine Ponndorf'sche Misch-
infektion mehr anzeigt und iiberhaupt keine Schwin-
gungen mehr macht: ,,Soll heute eine Ponndorf-Impfung
gemacht werden?”, so sagt der Pendel sicher ,Nein!”

Mit Hilfe des Pendels bestimme ich das fir mich
passende Gewicht eines anzufertigenden Pendelkirpers
bis auf das Decigramm etwa in folgender Weise, indem
ich den dazu bestimmten Kupferdraht oder das Blei-
gewicht in meine linke Hand nehme und frage: ,Wie
schwer soll der Pendel fir mich aus diesem Metall sein,
20 gr?" ,Neint" ,Soll er schwerer sein?" ,Neinl, ,5Soll
er leichter sein?" ,Jal" ,Soll er 16 gr. wiegen?" , Neinl®
wSoll er leichter sein?” ,Mein!" ,,Soll er schwerer sein?"
oJal" Sehr bald kommt man auf diese Weise auf das
richtige Gewicht. Hat man das z. B. mit 18,2 gr gliicklich
gefunden und fragi nun vorsichfshalber weiter: ,Soll
der Pendel 183 wiegen?”, so sagt der DPendel sofort
ynein”; fragt man wieder: ,,Soll er 18,2 wiegen?” ,Jal"
wo0ll er 18,1 wiegen?" ,Nein!" Das kann man dann
wiederholen so oft man will, man erhilt immer wieder
dasselbe Ergebnis.

Ebenso bestimmi der Pendel bis auf den mm genau
die Linge des Pendelbandes, und zwar fiir meinen kupfer-
nen Pendel auf 13,8 cm. Dies Spiel wiederholf sich nun
schon seit Jahren, wenn ein Pendelband durch ein
neues ersetzt werden mufl. Soll man das alles fiir das
Spiel des bloden Zufalles halten? Ich vermag es nicht,
E“m:[hdﬂ d?tfﬂéﬁ mbI:at]nthn fir die Richtigkeit dieser

endelsprache 8 € Leugnis
g g & ablegt. Aber nun zur

Es war daven die Rede, dafl der damalige Stand der
Pendeldiagnose recht unbefriedigend war und dafl es
Gegenstand vielen Nachsinnens wurde, wie dieselbe frucht-
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bringender zu gestalten sei. Ich kannte damals noch nicht
die Moglichkeit, den Pendel zu befragen, und versuchte
auf verschiedene Weise, in dieser Richtung weiter zu
kommen. Eines Tages lag vor mir die Dhotographie
cines schwer tuberculisen Studiengenossen und ich
oragte” mit dem Pendel in der Hand auf gut Gliick:
wRechte Lunge, Krankheitszustand?” Darauf liefl der
Pendel eine schriige Linie (nu.) von Grifle 8 schen,
woran sich dann ,wilde”, weitbauchige Ellipsen von
grifiter Unregelmifigkeit in ihrer Richtung anschlossen.
So oft ich diese Frage wiederholte, kam stefs genau
dasselbe Pendelbild wieder zum WVorschein. Das war
der erste Schritf. Ich griff nun zu Bildern von anderen
Lungentuberculésen und erhielt auf die Frage nach dem
Krankheitszustand stets wieder dasselbe Pendelbild. Das
konnte doch nicht Zufall sein! Dadurch ermutigt fragte
ich nun bei diesen selben Bildern: ,,Wie schwingt die
Krackheit?" Ausnahmslos erhielt ich nun als Anfwort
darauf immer das gleiche Pendelbild, nimlich einen links-
drehenden Kreis, auf den sofort ein schriiger Strich von
oben links nach unten rechts folgte, so oft ich bei den
verschiedenen Bildern dicse Frage stellte. Nun ging ich
witder einen Schritt weiter mit der Frage: ,\Welche Pilze
schwingen hier?" und er hielf nun wieder die Schwin-
gung L nu., also dieselbe Schwingung wie bei der
Frage: Wie schwingt die Krankheit? Damit schien mir
der Bewels erbracht, dafl der Pendel die Tubercelbacillen
mit der Schwingung L. nu. bezeichne, was sich je linger,
je deutlicher bewahrheitete. Nun einmal auf den Weg
gebracht, lieflen sich bald die Pendelbilder der fiir die
verschiedenen als Krankheitserreger in Anspruch zu neh-
menden Mikroparasiten feststellen, worauf bei den ein-
zelnen Krankheiten niiher einzugehen sein wird.

Hier scheint es nun geboten, einen Augenblick inne zu
halten zur Kenntnisnahme einiger sehr wichtiger Fort-
sdiritte der Pendelkunst, ‘die sich an den Namen des
bekannten Pendlers Fr. Kallenberg kniipfen. Als er eines
Tages seinen Pendel iiber das Bild seiner verstorbenen
Frau hielt, bemerkfe er zu seiner Verwunderung, daB
der Pendel zu ,arbeiten” anfing und dieselben Schwin-
gungen sehen liel, die er als die seiner Frau kanntfe.
Eb{:uw fand er, dﬂﬂ diﬂ, Hﬂ_[‘ldﬂdl['lft sowie die Gl:hr:aulf:s-



gegenstinde (Kleidung, Leibwiische, Fufizeug) genau die-
selben Schwingungen ergaben wie die Person selbst. Diese
hochbedeutsame Entdeckung ist nicht nur an sich sehr
interessant, sondern auch von grifiter Wichtigkeit fiir den
Arzt, dem damit ein unschiitzbares diagnostisches Hilfs-
mittel in die Hand gegeben ist. Kallenberg hat diese
Seite seiner auffallenden und zuniichst riitselhaften Ent-
deckung nicht weiter verfolgt, desto grisflere Dienste aber
leistete diese mir thglich, denn meine Krankheitsdiag-
nosen mache ich jefzt mit Hilfe einer vom Kranken ange-
hauchten Postkarte und seiner Handschrift auf derselben.
der von mir so genannten ,Krankenkarte.”

Um den Wert einer solchen Handschrift zu kenn-
zeichnen, sei es mir erlaubt zwei kleine hierher ge-
horige Vorfille mitzufeilen. Vor einigen Jahren erhielt
ich einen Brief eines Kollegen aus Graz in Steiermark,
der einige Fragen wegen der Behandlung eines Bein-
geschwiires an mich richtete. Ich riet ihm, in dem be-
treffenden Fall Ponndorfimpfungen an dem Kranken
vorzunehmen, aber vor allem sich selbst zu impfen, er
leide ja an einer rechtsseitigen Ischias. Postwendend
kam die Antwort: ,,Allerdings leide ich an Ischias, aber
wohet wissen Sie das?” Nun, ich hatte eben gependelt

Ein anderer Fall war folgender: Ein 45jihriges Friiu-
lein schrieb mir aus Hamburg, ihr sei vor einigen Jahren
die linke Brust wegen Krebsverdacht abgenommen und
nun wolle der Arzt fhr auch die andere Brust fortnehmen
wegen der darin befindlichen schmerzhaften Knoten. Was
sie nun fun solle? Nadch der vorgenommenen Pendelunfer-
suchung schrieb ich ihr, sie leide gar nicht an Brustkrebs,
die Knofen seien tuberculdser MNatur, 3ie miisse sich
impfer lassen. Ich habe sie dann viermal geimpft, worauf
dic Knoten allmihlich verschwanden. Kiirzlich, nach etwa
3 Jahren, erhielt ich wieder einen Brief von der Dame,
sie sei durch die Impfung nichf nur die Knoten in der
Brust los geworden, sondern auch im iibrigen so gekrif-
tigt, dafl sie einen schweren Dosten in einem Export-
geschiift habe {ibernchmen kénnen.

Gewill wird manchem die Méglichkeit, Krankheiten
aus der Handschriff, der Photographie, den Gebrauchs-
gedenstiinden diagnosticieren zu wollen, fiir eine efwas
reichlich grobe Zumutung an den Verstand averniinftiger”
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Leute erscheinen, was ihm ja weiter nicht {ibel zu nehmen
ist. Ist's einem selbst doch frither nicht anders ergangen.
Aber was tut denn der Polizeihund? Er nimmt die
JWitterung” — die Radioactivitit — an den Gebrauchs-
gegenstinden des Gesuchten. Und dann gar der Jagd-
hund, der die Spur des Hasen ,wittert”, dessen fliich-
tiger Full den Erdboden keine Sekunde berilhrt hatte?
Trotzdem mufl der Hase am Boden etwas zuriickgelassen
haben, was des Hundes Mase sofort aufnahm, und das
ist nichts anderes als die' ,verladene” Radioactivitit des
Hasen. Ebenso machen es die anderen ,Masenfiere”, z. B.
die Miuse und die Ratten, dic nur schwer einen Kiéder
anriihren, den eine Menschenhand beriihrt hat, Friiher,
als ich das noch nicht wufite, geland es mir nur selten,
ungere Wohnung von diesen unwillkommenen Mithe-
wohnern zu befreien, jetzt fange ich jede Maus sofort,
denn ich vermeide sorgfiltig jede Berilhrung des vorher
sugeschnittenen und dann auf einer Gabel in der Gas-
flamme gebratenen Speckkiders, um den dann vorsichtig
der durch die Zinken der Gabel gesteckte Faden zu einer
Schlinge gebunden wird.

Wo liegt nun aller dieser Riitsel Losung? Einfach in
dem Reichenbadh’schen ,,0d” oder, um mich eines besseren
.deutschen” Wortes zu bedienen, der ,Radicactivitit"
des Menschen, die mit grofiter Bereitwilligkeit auf jeden
Gegenstand iibergeht, der durch Anniherung oder Be-
rithrung in den Bereich radioactiver Ausstrahlung gelangt.
Diesen UUmstand benutze ich zur Herstellung meiner
JKrankenkarten”. Ich lasse den Kranken 3 bis 4 Mal
kriiftig auf eine leere Postkarte hauchen — denn Reichen-
bach macht ausdriicklich aufmerksam auf die auflerordent-
lich starke negative Radioactivitit der Atmungsluft, die
ja nun an der Karte haftet — und dann 3 Zeilen Hand-
schrift, namlich: 1. Wohnort mit Datum des Unter-
suchungstages, 2. Vor- und Familienname, 3. Geboren d.
usw. (ausgeschrieben). Diese Karte wird alsdann in einen
Briefumschlag mit seitlicher Klappe gesteckt, auf die der
Name des Kranken geschrieben wird, und zusammen mitf
den anderen Karten in einem Kasten aufbewahrt. Zur
Pendeluntersuchung enfnimmt man die Karte dem Kasten
und pendelt nun, ohne die Karte aus dem Briefumschlag
herauszunchmen. Diese Karte benutze ich fortlaufend zur
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Untersuchung, wenn nétig auch noch fiir die niichsten
Jahre, denn sie zeigt, so wunderbar es klingen mag, stets
den jeweiligen Gesundheitszustand des Kranken. Die
Radicactivitit des Kranken haftet, wie leicht zu erwei-
sen, an der Postkarte, und die Handschrift 1863t sich unbe-
schriinkt lange zur Pendeluntersuchung verwenden. In
dem Kallenberg'schen Buch (4) findet sich ein Facsimile
eines Briefes von Jean Paul, an dem sich feststellen 1ifi,
dal er an einem miifligen Grade von Ponndorf'scher
Mischinfection sowie an ziemlich starker Coliinfection
der Muskulatur an 'der Riickseite des Beckens und beider
Oberschenkel, also nach #irztlicher Diagnose an ,,Muskel-
rheumatismus" gelitten hat. Diesem Krankheitshilde be-
gegnef man auch heute noch oft genug, namentlich dem
Umstande, dafl manche Kranke an beiden Affektionen
zugleich leiden.

So ist mir die Benutzung meiner , Krankenkarfen" zu
cinem unentbehrlichen diagnostischen Hilfsmittel gewor-
den, womit ich jede auf mikroparasitirer Grundlage
beruhende acute wie chronische Krankheif zu bestimmen
vermag, nebst Syphilis, Krebs sowie die zahlreichen auf
der Ponndorf'schen Mischinfection beruhenden Krank-
heiten. Kiirzlich frat ein 20jihriges Midchen mit einem
jammervollen Gange in meine Behandlung, die erzihlte,
sic habe ihren schlechten Gang seit jhrem ersten Lebens-
jahre, wo sie an Kinderlihmung gelitten habe. Bei der
Pendeluntersuchung zeigte die Kranke auBler der Ponn-
dorf'schen Mischinfection eine Krankheitsschwingung: L s
r. s, ein Pendelbild, das mir ginzlich unbekannt war, so
daf} ich die Krankheit nicht zu bestimmen vermochte. In
den Lehrbiichern von Striimpel und v. Mehring fand ich
dann je ein Bild von cerebraler Kinderlihmung, die beide
das mir unbekannte Pendelbild darboten, Das Auffal-
lendste war aber doch, dafl der Pendel noch heute die
Krankheit deutlich zeigte, an der die Kranke vor 19 Jah-
ren gelitten hatie,

.Fﬁr angehende Pendler kann ich die beiden Kallen-
berg schen Biicher (3 und 4) nur angelegentlich empfehle;n
;ic bilden mit ihren schénen Bildern eine unerschiipfliche:

undgrube fiir das Studium. In dem Kallenberg'schen
,11§Bdw (4) sind namentlich die vielen dort abgebildeten
anzerinnen und Bajaderen und idhnliches Gelichter als
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Untersuchungsobjekte fiir diejenigen zu empfehlen, die
sich besonders fiir Geschlechtskrankheiten interessieren.
Fast jede dieser Personen hat eine danze Sammlung
davon. Fiir den Fremden sind in jenen &stlichen Landern
wohl andere weibliche Wesen, als diese Art, kaum er-
reichbar. Wenn der Anfinger ihm unbekannte Pendel-
bilder einer Krankheit kennen zu lernen wiinschf, so-
brauchf er nur die betreffende Abbildung, namentlich
auch die mikroskopischen, zu pendeln mit der Fragie:
Wie schwingt die und die Krankheit? um sofort das
Krankheitsbild erscheinen zu sehen.

Nachdem nun diese verschiedenen Hilfsmittel fiir die
Diagnose geniigend wvorgestellt sind, wird es manchem
nicht unwillkommen sein, ihren Gebrauch kennen zu
lernen, um sie mit Erfolg benutzen zu kinnen. Zuniichst
ist zu bemerken, dafl man allerdings den Kérper in der
bis dahin iiblichen Weise abpendeln kann unfer der
Voraussetzung, dafl man nicht passiv, wie bisher, son-
dern bewuflt activ pendelt. Es ist dabei natiirlich nicht
nitig, den Kranken zu entkleiden, denn die menschliche
Aura, d. h. Radioactivitit, umgibt den Kérper durch die
Kleidung ungehindert in so weitem Umfange, dafi das
active Pendeln nicht die geringste StSrung erleidet. Aber
das diagnostische Pendeln lifit sich viel cinfacher auf
gndere Weise ausfilhren, und zwar auf zweierlei Weise.
Wenn man den Kranken vor sich hat, so setzt man sich
oder jhn so, dafl man bequem mit der eigenen Linken
seine rechte Hand erreichen kann, und legt nun die Linke
leicht auf die Rechte des Kranken. Ja auch das ist nicht
cinmal notig, man kann die eigene Linke frei iiber seiner
Rechten halten und beginnt nun mit dem Pendeln.

Bei der anderen, genau so zuverlissigen Art, nimlich
bei dem Pendeln von Photographien, Handschriften oder
Gebrauchsgegenstinden, verfihrt man nicht viel anders.
Man legt diese an bequemer Stelle nf.:bc:t sich, und auf
diese Weise kann man jedes cinzelne Kdrperorgan ab-
pendeln nach Gesundheits- und Krankheitszustand, Krank-
heitsursache, Funktion usw. und das Er%eb;fs‘ c;iir Jeﬁs
K an schriftlich festhalten zur Vergleichung fiir
mmtersu&lungen. Id‘l bediene mich .'.:.."l.l dﬂ[‘ﬂ: zwtﬁk
einer Kartothek, deren Kartonblitter die Grifie von
235:17 cm haben, die kreuzweise liniiert sind, mit Ent-
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fernung von 5 mm der einzelnen Linien. Durch einen
a:mkrefi:tcn Tintenstrich, 7 ¢m vom linken Rande ent-
fernt, wird das Blatt in zwel Spalten geteilt. In den
oberen 4—5 Zeilen der linken Spalte wird die Diagnose
cingetragen, der Raum darunter ist bestimmt fiir die
Namen der erkrankten Korperorgane mit ihren jedes-
maligen Pendelausschligen, wofiir jedesmal eine senk-
rechte Spalte von 5 mm Breite verwendet wird, so dafl
man fiir fast 10 Untersuchungen gut Platz findet. Im
Bedarfsfalle kann man ja seinen senkrechten Strich etwas
weiter nach rechts verlegen. Die rechte breite Hilfte zeigt
im rechten oberen Winkel den Namen, Alter und Wohn-
ort des Kranken und bietet hinreichend Raum fir die
Krankengeschichte, die erfolgten Impfungen usw., wie die
spiiter mitgeteilten Tabellen ersichtlich machen.
Selbstverstindlich lifit sich in dem engen Rahmen
der dieser Schrift gestellten Aufgabe nicht alles zur
Sprache bringen, was der Pendel bei der Untersuchung
des menschlichen Kirpers zu bekunden vermag. Es soll
hier aber doch noch hingewicsen sein auf einige Punkte,
die namentlich bei Laienpendlern groflem Interesse zu
begegnen pflegen, nimlich der Feststellung des Gesund-
heitszustandes, sowie des Todes einer Person und ferner
das Geschlecht des ungeborenen Kindes, alles aus der
Photographie oder Handschrift. Ich fiir meine Person
war bei der Untersuchung meiner Kranken viel zu sehr
bedacht auf die Auffindung des Krankheitszustandes, als
daB ich der Untersuchung des Gesundheitszustandes grofle
Aufmerksamkeit hiitte schenken k&nnen. Es lift sich
indes genau so guf wie der Krankheitszustand auch der
Gesundheitszustand eines Menschen oder cines Kérper-
organs feststellen. Dabei kommen dreierlei verschiedene
Pendelausschlige zur Beobachtung. Untersucht man nim-
lich ein Korperorgan, z. B. die rechte Lunge, mit dem
Wort oder dem Gedanken: Rechte Lunge, Gesundheits-
zustand? und sieht dann nach schnell sich vergrifiernden
Rechtskreisen eine horizontale Scheibe entstehen, so sagt
<damit der Pendel: voller Gesundheitszustand der rechten
Lunge. Bleibt dagegen bei dieser Frage der Pendel unbe-
weglich stehen, so heifit das nicht Gesundheitszustand der
rechten Lunge, sondern vielmehr Krankheitszustand der-
sclben, der dann ‘der weiteren Untersuchung bedarf. Es
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gibt ja nun aber noch Zustinde, die zwischen Gesundheit
und Krankheit schwanken. Der Pendel kennzeichnet diese
Zustinde durch Rechtskreise von der Schwingungsgrifle
0—8, je nachdem sich diese Zustinde mehr der Krankheit
oder der Gesundheit annihern. Das ist ein Ergebnis, mit
dem der Untersucher wohl zufrieden sein kann. Schon die
Festatellung des Gesundheifszustandes eines Organes,
das man vielleicht filschlicherweise fiir krank hielf, ist
wertvoll genug.

Kiirzlich erschien bei mir eine Frau, die iiber ein sic
schr belistigendes Gefiihl von Eingeschlafenseins der
ganzen rechten Hand und Ameisenkribbeln in simtlichen
Fingern klagfe und Abhilfe ihrer Beschwerden verlangte,
weil die damit verbundene Schwiiche der Hand sie stark
in lhrer Arbeit siGrte. Die fibliche &rztliche Untersuchung
der Hand und des Vorderarmes fiihrte zu keiner Auf-
klirung tiber die Natur der Krankheit und ebenso wenig
zu einem nutzbaren #Hrztlichen Rat. Deshalb wurde nun
zum Pendel gegriffen, der sofort zur vollen Klarheit
filhrte. Uiber der scheinbar erkrankten Hand liefl der
Pendel eine aus Rechtskreisen schnell entstandene hori-
zonfale Scheibe sehen, die er also damit fir gesund
erkliirte; {iber der Muskulatur aber des ganzen rechfen
Vorderarmes kam es auf die Frage: Gesundheitszustand?
su einem unerwarteten Pendelstillstand. Auf die nun
folgende Frage: Wie schwingt die Krankheit? erschien
das Pendelbild: L s. L s r., also eine Coliinfection. Diese
Diagnose, die der Pendel im Verlauf von knapp einer
Minute sozusagen spielend machte, wiire fiir jeden Arzt
ein Ding der Unmbglichkeit gewesen, aus Griinden, die
hier ununtersucht bleiben mogen. Mit der Diagnose zeigte
der Pendel auch den Weg zur Heilung der Kranken, was
ja schliefilich die Haupisache war.

Eine viel umstrittene und angezweifelte Frage ist
die, ob sich vermittels des Pendels aus Handschrift oder
Photographie der Tod feststellen laBt. Das unterliegt gar
keinem Zweifel, man muf nur die richfigen Fragen
stellen, und zwar nach ,Lebenskraft” oder ,Herzfunktion™
Schon bei der Untersuchung von Kranken erweist sich das
Pendeln auf ,Lebenskraft” oft als sehr wertvoll. Hier
muf} nun zunichst vorausgeschickt werden, dafi man beim
Dendeln auf Lebenskraft gesunder Personen eine aus
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Rechtskreisen sich entwickelnde horizontale Scheibe erhilt
als Zeichen voller Lebenskraft. Es gibt nicht selfen
Kranke, bei deren Krankheit man trotz allen Uberlegens
nicht zu einem sicheren Urteil zu kommen vermag iiber
ihre Bedeutung fiir Leben oder Sterben. Hier erweist sich
das Pendeln auf Lebenskraft als ein vorziigliches Hilfs-
mittel. Hat man beispielsweise einen Kranken, dessen
Krankheitszustand das Schlimmste befiirchten lifit, und
erhilt nun beim Pendeln auf Lebenskraft mehr oder
minder grofle Rechtskreise, so darf man iiber den Aus-
gang beruhigt sein, da trotz der bedrohlichen Krank-
heitserscheinungen die vorhandene Lebenskraft noch auf
einen guten Ausgang hoffen lHft.

Ich will hier noch folgenden Falles Erwihnung fun:
Eines Morgens holte mich ein Mann aus dem Bett mit
dem Verlangen, ich miifite augenblicklich zu seiner drei-
zehnjihrisen Tochter kommen. Diese war monatelang in
einen: Lungensanatorium gewesen und von dort zuriick-
geholt wegen erfolgloser Behandlung. Bevor ich indessen
mit dem Manne ging, holte ich mir aus meiner Kartei dic
wKrankenkarte” des Midchens heraus und pendelte auf
Lebenskraft”, wobei der bis dahin lebhaft schwingende
Pendel schnell zum Stillstand kam. Der Mann, der die
Manieren des Pendels einigermaflen kannte, brach, als er
ihn zum Stillstand kommen sah, in Trinen aus und eilte
nach Hause, wo er dann seine Tochter mittlerweile ver-
storben vorfand.

Aber nicht nur in so schweren Fillen, wo es sich um
Leben oder Tod handelt, erweist sich das DPendeln auf
Lebenskraft als sehr wertvoll, sondern es zeigt sich ebenso
lehrreich und wichtig fiir die Beurteilung irgend eines
erkrankten K&rperorganes. So sind z. B. Beingeschwiire,
die ja auf der Ponndorf'schen Mischinfektion der Krampf-
aderngegend beruhen, in der Regel durch Leimverbiinde
zu heilen. Es gibt aber auch Beingeschwiire, die allen
und lange, d. h. jahrelangen Heilungsmafiregeln durch
Ponndorf-Impfung und Leimverband hartniickig trotzen.
Pendelt man nun hier auf Lebenskraft, so steht der
Pendel unbeweglich still. Durch die viele Jahre lang fort-
gesefzie Tuberkulm-Vcrﬂi&ung der ganzen K_rampfad_gr-
gegend ist eben die Lebenskraft derselben vollstindig
erloschen. Ahnliches kann man bei kranken Lungen und
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anderen Organen beobachfen, um die es schlimm bestellt
ist, wenn der Pendel bei der Frage nach der Lebenskraff
keinen Anlauf nehmen will zu den kleinsten Rechts-
kreisen, wie sie doch bhei weniger erkrankten Organen sich
auf diese Frade zeigen. Hieraus &t sich leicht die fHir
diec Beurteilung eines erkrankten Organes auflerordentlich
wichtige Bedeutung der Frage nach der ,Lebenskraft"
ersehen,

Indes wird es nun hohe Zeit, den verlorenen Faden
wieder aufrunehmen und kurz zu sagen, woran an Photo-
graphie oder Handschrift einer Person deren Tod zu er-
kernnen sei: Also beim Pendeln auf Lebenskraft solcher
Personen steht der Pendel unbeweglich still. DPendelt
man dann: Herz, Funktion? so steht auch hier der Pendel
vOllig still. Anders ist das jedoch mit Krankheitszustin-
den, die sich unbehindert durch den Tod noch nach Jahr-
zehnten aus Photographic und Handschrift pendeln lassen.

Schiiefilich wire noch der Frage nach dem Geschlecht
des ungeborenen Kindes zu gedenken, die begreiflicher-
weise fiir Viele ein brennendes Interesse hat Mir hat der
Pendel, wenn mir die Hand oder die Handschrift der
Frau zu Gebote stand, auf die Frage: Das ungeborene
Kind, Geschlecht? noch immer die richtide Antwort ge-
geben durch das Pendelbild des miinnlichen oder weib-
lichen Geschlechtes.

IX. Kapitel
Die specielle Diagnose.

Nicht die geringste Sorge verursacht oft genug dem
Arzte die Feststellung der eigentlichen Natur der Krank-
heit des bei ihm Hilfe Suchenden, denn seine Hilfsmittel
sind, wenn man gerecht sein will, trotz des groflen diesem
Zweck dienenden Apparates, den manche dazu verwenden,
doch nur sehr bescheiden und die Erfolge dementsprechend.
Es wiirden nicht so viele Fehldiagnosen vorkommen, wenn
der Weg zur Diagnose etwas geebneter wire, als er es
tatsiichlich ist.

Einen grofien Schritt nach vorwiirts bedeutet die Er-
kenntnis, daB die akuten Krankheiten sowie die Wund-



krankheiten ausnahmslos auf die Infection durch Klein-
pilze zuriickzufiihren seien. Dall dieser Satz auch fiir die
chronischen Krankheiten zu Recht bestehe, war noch
nicht zu allgemeinem Bewufitsein gekommen, wenn auch
die Entdeckung der Spirochiita pallida und des Gonococecus
darauf hitte hindeuten kinnen. Allerdings hatten schon
die pathologischen Anatomen etwa vor 70 Jahren den
Nachweis erbracht, daBl 95 9% aller zur Section kommen-
den Leichen Zeichen von iiberstandener oder vorhandener
Tuberculose an sich triigen, aber die &rztliche Kunst ver-
mochte zuniichst aus dieser Erkenninis noch nicht die ent-
sprechenden Schlufifolgerungen und einen Nutzen zu
ziechen. Darum mull man wohl als die grifite Entdeckung
auf medicinischem Gebiet in diesem Jahrhundert die
Ponndorf’sche Mischinfection anerkennen, weil dadurch
der Schleier aufgehoben ward, der uns den Einblick in die
letzten Ursachen des groflen Heeres der cdhronischen
Krankheitszustiinde verbarg. Und nicht nur das: Ponndorf
zeigte auch, was noch wertvoller war, den Weg zur Hei-
lung dieser Krankheiten durch seine Cutanimpfung. Mit
der Feststellung der alten Pathologen, dafl 950 der
Leichen Merkmale von Tuberculose aufwiesen, stimmi
sehr gut die Lehre Ponndorfs, dafl fa st alle Menschen an
der Mischinfection durch Tuberkelbacillen und Strepto-
coccen leiden. Eine allerdings unerwartete, aber grofl-
artige Bestiitigung fiir diese Ponndorf'sche Anschauung
liefert die Pendeluntersuchung bei dem ,gesunden” wie
dem kranken Menschen. Ich habe bis jetzt noch kaum
cinen ,gesunden” Menschen angefroffen, der bei der Pen-
deluntersuchung nicht die Ponndorf'sche Mischinfection
gezeigt hiitte, selbstverstiindlich in erheblich geringerem
Grade als bei Kranken, obgleich viele ,Gesunde” dabei
bereits mit einem Fufl im Gebiet der Krankheit stehend
sich erweisen. Denn diese Untersuchung zeigt aufs deut-
lichste den Stand der Mischinfection eines Organes schon
zu einer Zeit an, wo die Besitzer desselben vielleicht von
einer Erkrankung noch gar nichts spiiren, wie das alle
Tage zur Beobachtung kommt, z. B. bei einer Bleichsiich-
tigen mit ihrer kranken Lunge oder bei einem an Gelenk-
rheumatismus Erkrankfen usw.

Wie das bei allen grofien Entdeckungen zu geschehen
pflegt — man braucht nur an Kopernikus, Harvey, Sem-



melweifl u. a. zu denken — so hat auch die Ponndorf’sche:
Lehre sich bis jetzt nicht durchzusefzen vermocht. Sie
steht eben zu sehr mit alt fiberkommenen Anschauungen
in Widerspruch, die nur in hartniickigem Kampf zu iiber-
winden sein werden.

Zu Nutz und Frommen derer, die mit Ponndorfs
Lehre noch nicht bekannt sind, mége hier ein kurzer
{iberblick dariiber gestattet sein, weil die folgende Dar-
stellung {iiberall darauf fufit, wenn auch der Hinweis
darauf im Einzelnen unterbleibt. Nach Ponndorf erleidet
fast jeder Mensch im ersten oder zweiten Lebensjahr
eine Infection durch Tuberkelbacillen; er bringt sie
alsonichtals Erbteil mitaufdie Welt. Wenn
dann der Kdrper bis zu einem gewissen Grade tuber-
culinisiert ist, kommt eine Infection durch Streptococcen
hinzu, die zu jhren Lebensbedingungen einen mit Tuber-
culin miflig durchsetzten Nihrboden bediirfen. Diese
Mischinfection, die zuniichst ihren Sitz im Blut hat, ge-
langt von da aus in die verschiedenen KSrperorgane und
siedelt sich, Kolonien bildend, in denjenigen an, die der
nitigen Widerstandskraft dagegen entbehren, manchmal
in einem einzigen, Gfter in mehreren zugleich. Es gibt
kaum ein kérperliches Gebilde, das nicht von dieser In-
fection ergriffen werden kdnnfe und fatsiichlich auch
wirde. Dadurch entstehen natiirlich die verschiedenarfig-
sten Krankheitshilder chronischer Erkrankung, wie sich
spiter zeigen wird.

Nach Ponndorf liegen die Tuberkelbacillen und Strep-
tococcen im Kampf miteinander, wie das ja auch bei an-
deren Pilzen der Fall ist. Als Waffe bedienen sie sich
dabei ithrer Korpergifte, und je nachdem dic eine Art die
Oberhand iiber die andere erhiilt, gestaltet sich auch das
Krankheitsbild anders. Scobald die Tuberkelbazillen die
Streptococcen in einem Organ unterdriickt haben, ist die-
ses Organ rein tuberculds, allerdings erst in seinen ersten
Anfangsstadien, an die noch keine firztliche, wohl aber die
Pendeldiagnose heranreicht. Denn schon in diesem An-
fangsstadium — das im Folgenden als nPonndorf-Tuber-
culose” oder kurzwed The. bezeichnet werden wird —
zeigt der Pendel ganz zuverliissig das Fehlen der Strepto-
coccen und damit die beginnende Tuberculose des be-
treffenden Organes an. Sehr wertvoll erweist sich auch
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der Pendel als differential-diagnostisches Hilfsmittel, wo
es sich um die Fragc handelt: Liegt in dem vorliegenden
Fall The. oder Svyphilis oder Krebs wor? Ich habe in
mehreren Fillen durch den Pendel Tuberculose fesi-
stellen und durch Impfung dieselbe heilen kdnnen, wo
von anderen Arzten weden ,Krebs" operiert werden sollte.
Alle diese Eigenschaften machen den Pendel zu einem
hiichst wertvollen und unentbehrlichen diagnostischen
Hilfsmittel fiir jeden Arzt, der den Pendel zu handhaben
versteht.

Wenn man von Krebs, Geschlechtskrankheiten und
Colibacterien absieht, kann man die Ponndorf’sche Misch-
infection als die demeinsame Quelle aller
chronischen Krankheiten und Krankheits-
zustinde ansehen und durch die Ponndorf'sche Cutan-
impfung heilen, selbstverstindlich nur so lange, als die
durch die Mischinfection gesetzten Organzerstirungen
einen gewissen Grad nicht iiberschritten haben. Dem-
nach wiire also Psoriasis (Schuppenflechte), Basedow,
<hrenischer Gelenkrheumatismus, Arterienverkalkung,
Bleichsucht, Ischias u. s. w. sozusagen dieselbe Krank-
heit, nur dafl sie je nach ihrem Sitz in werschiedenen
Kirperorganen ein durchaus verschiedenes Krankheitsbild
abgeben. Dieser Umstand ist es wohl hauptsiichlich, der
den Arzten der ilteren Schule, die nach den bisher
geltenden Begriffen alle diese Krankheiten scharf von
einander zu frennen gewohnt waren, so viel zu schaffen
macht und sie abhiilt, der Ponndorf’schen Lehre Glauben
und Verfrauen entgegenzubringen. Allen diesen Zweiflern
sei daher nochmals das Ponndorf'sche Buch (:.Die Hei-
lung der Tuberkulose" (11) aufs Angelegentlichste zu ein-
gehendem Studium empfohlen.

Die im Folgenden gegebene Anleitung bezw. Einfiih-
rung in die Pendeldiagnose konnte fast ausschen wie ein
Versuch, die Richtigkeit der Ponndorf’schen Anzchauung
um jeden Preis erweisen zu wollen. Aber davon kann
gar keine Rede sein. Die Sache liegt gerade umgekehrt,
man kann eben gar nicht daran vorbei, selbst wenn man
es wollte. Der Pendel zeigt nichts anderes, als die alten
Pathologen und auch Ponndorf es getan haben, dall eben
fast jeder Mensch an der Mischinfection in mehr oder
minder hohem Grade leidet. Ich habe bisher noch kaum
«cinen Kranken getroffen, der frei davon gewesen wire. Dafl
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man daneben noch an allen miiglichen anderen Infections-
krankheiten leiden kann, am h&ufigsten an der Coli-
infection, zeigt wiederum dieselbe Pendeluntersuchung,
und man darf ihr doch billigerweise keinen Vorwurf
daraus machen, daf} sie immer wieder aufs neue auch die
Richtigkeit der Ponndorf'schen Anschauung bestitigt,

Leider mufl ich mich bei der Einfilhrung in die
Pendeldiagnose auf die Diagnose der chronischen Krank-
heiten beschriinken, da mir nach der Lage meiner Praxis
acute nicht zu Gesicht kommen. Als ich mich nach 35jih-
riger Krampfader und Beingeschwiirpraxis in Hamburg (vgl.
meine Schrift: Varicen und Ulcus cruris und ihre Behand-
lung, 3. Auflage, Verlag Urban & Schwarzenberg, Berlin)
hier in Itzehoe zur Ruhe setzte, nahm ich, um nicht ganz
beschiiftigungslos zu sein, hier meine Hamburger Sprech-
stundenpraxis wieder auf, wobei dann infolge meiner
guten Impfergebnisse zahlreiche chronisch Kranke meine
Sprechstunde aufsuchten, so daB ich in den lefzten 4
Jahren {iber 1800 Ponndorf-Impfungen zu machen hatte.
Die dabei vorgenommenen Pendeluntersuchungen liefer-
ten mir fortlaufend die Beweise fiir die Richtigkeit der
Ponndorf'schen Lehre und lieflen mich immer wieder be-
wundernd fragen: Wie konnfe Ponndorf auf dem ihm
vorliedenden, villig unbebauten Neuland ohne Pendel
solche wissenschaftlichen Friichte ernten?

Fiir die Kenntnisnehme und die Untersuchung der
acuten Krankheiten findet der angehende Pendler ein
iiberreiches Material in den schon genannten Biichern von
Striimpel und v. Mechring, deren Photographien sich vor-
zighich fiir das Studium der acuten Krankheiten cignen.
Denn alle diese Photographien lassen sich denau so er-
folgreich mit dem Pendel untersuchen, wie die abgebilde-
ten Kranken selbst es tun wiirden.

Der Gang einer Pendeluntersuchung.

Zuniichst wird es erforderlich sein, den Gang einer
Pendeluntersuchung eines Kranken mitzuteilen, da sich
damit Unbekannte sonst nicht leicht auf diesem Gebiete
zurechtfinden. ;

Olawon, Pendeldingnons,



Man setzt sich also in der bereits beschriebenen Weise
an einen Tisch, legt die linke Hand auf die rechte des
Kranken oder auf seine in einem Briefumschlag steckende
Krankenkarte, Photographie etc.,, wihrend man den Pen-
del dienstbereit iiber eine neutrale Unterlage hiilt, und
wartet nun einen Augenblick, bis man ,in Verbindung"
mit dem Kranken dadurch kommt, dafi der Pendel das
Geschlecht desselben angibt. MNun erst kann man mit
seinen Fragen beginnen und pendelt nun der Reihe nach
folgende Korperorgane ab: Zuniichst den Kranken selbst
mit der Frage: Wie schwingt die Krankheit?, worauf
redelmiiflig zuerst die Schwingungen fr. L in siehenmaliger
Wiederholung erscheinen, also die Ponndorf'sche Misch-
infection, von den wenigen Ausnahmen abdesehen, wo
eine andere Krankheit fhrer Stiirke wegen vor thr den
Vorrang in Anspruch nimmt, z. B. Krebs. Daran schliefit
sich sofort die Frage: Ist noch eine andere Krankheit vor-
handen?, worauf der Pendel mit ..ja" oder ,nein" ant-
wortet. Antwortet er mit ,ja", so fragt man: Wie schwingt
diese Krankheit?, worauf dann das Pendelbild dieser
anderen Krankheit zum Vorschein kommt. Darauf kann
man ‘dann noch nach einer etwaigen driften Krankheit
(etws Syphilis, Krebs, Tripper usw.) fragen mit dem-
selben Erfolge. Nach dieser Einleitung wird dann in fol-
gender Reihenfolge der ganze Kérper abgependelt: r. u. L
Gehirnhilfte: Krankheitszustand? Funktion?, und wenn
Grund dafiir vorliegt (z. B. bei Kopfschmerzen) Gehirnarte-
rien r. w. L, Kleinhirn; darauf (Ohren, Nase, Mandeln,
Augen), je rechts und links, Lungen rechts und links (zeigt
sich hierbei eine oder beide tuberculis,so schliefit sich daran
die Untersuchung der zu der kranken Lunge gehdrigen
Hilusdriisen sowie der Schilddriise) und bei Erwachsenen
die Aorta (wegen etwaiger Arterienverkalkung), Magen
(wenn nitig auch Leber und Gallenwege), beide Nieren,
Darm, namentlich Colon descendens (absteigender Ast
des Dickdarmes) und (bei dlteren Leuten) Blase, Ure-
thra, die Prostata, die Keimdriisen nebst Anus. An den
Gliedern werden die Gelenke und der Ischiaticus unter-
sucht. Diese Untersuchung konnte abschreckend lang und
zeitraubend erscheinen, aber die Sache sieht viel schlim-
mer aus, als sie ist. Bei jedem Organ fragt man: Krank-
heitszustand? Steht darauf der Pendel unbeweglich still,



o O e

s0 liegt eben kein Krankhelfszustand vor, was man sofort
feststellen kann durch die Gegenfrage: Gesundheitszu-
stand?, worauf der Pendel augenblicklich seine rechts-
drehenden Kreise beginnt, die sich bis zur horizontalen
Ebene entwickeln und damit das Fehlen des Krankheits-
zustandes bestitigen.

Ist nun aber ein Krankheitszustand vorhanden, so
gibt der Pendel sofort das entsprechende Pendelbild,
d. h. eine schriige Linie nu., an die sich dann Ellipsen
anschliefien, die zweierlei Art sein kinnen, je nach der
Schwere der Infection. Bei leichteren Fillen schwingt der
Pendel oft gar nicht bis zur Horizontalen, worauf dann
schmale Ellipsen folgen, deren Liingsachse sich bei jeder
neuen Ellipse weiter nach rechts richtet, so dafl eine Art
Stern entsteht, die sogenannten ,Drehellipsen”. Bei
schwerer Erkrankung schwingt der Pendel seine schriide
Linie bis zur Horizontalen und manchmal dariiber hinaus
mit darauf folgenden weitbauchigen, ganz regellosen
(,wilden") Ellipsen, die ohne weiteres auf einen schwe-
reren Krankheitszustand schlieflen lassen. Beides wird
dann sogleich bestiitigt durch das auf die Frage: Misch-
infection? sich zeigende Pendelbild.

Das Pendelbild der Mischinfection seizt
sich zusammen aus vier verschiedenen Ausschliigen, deren
jeder seine bestimmte Bedeutung hat. Der ersfe dieser
Ausschlige deutet den allgemeinen Gesund-
heitszustand des untersuchten Organes an und stuft
sich, je nach dem Gesundheitszustand, durch die verschie-
dene Weite seiner Rechtskreise von der Stirke 18
ab, wobei 8 den vollen Gesundheitszustand kennzeichnet,
wihrend die kleineren Ausschliige, je nach ihrer grifleren
oder kleineren Weite, den grifleren oder kleineren Grad
der Gesundheit bekunden.

Hatte man vorher bei der Frage nach dem Krank-
heitszustand einen Schridgstrich mit sternférmigen Dreh-
ellipsen erhalten, so kann man mit Sicherheit bei diesem
ersten Ausschlag auf die Frage nach der Mischinfection
auf die Schwingungsgriflen von 1—8 rechnen. Ergab sich
bei diesem ersten Ausschlag ein rechtsdrehender Kreis
von der Grifle 8, also das Kennzeichen voller Gesundheit,
so fehlen offenbar in dem untersuchten Organ sowohl die
Tuberkelbacillen wie die Streptococcen. Dann gibt es
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staft des zweiten und dritten Ausschlages, ganz folge-
richtig, einen Pendelstillstand, dem dann nach einer enf-
sprechenden Pause sogleich der rechtsdrehende vierte
Ausschlag folgt, womit dann das Fehlen der Tuberkel-
bacillen wie der Streptococcen beglaubigt wird. Hatte
man aber bei der Frage nach dem Krankheifszustand
einen bis zur Horizontalen ansteigenden schrigen Strich
mit ,wilden” Ellipsen erhalten, so kann man bei diesem
ersten Ausschlag auf die Frage nach der Mischinfection
mit derselben Sicherheit einen Querstrich erwarten
als Zeichen einer schwereren gesundheitlichen Beein-
triichtigung dieses Organes.

Der dann folgende zweite Ausschlag zeigt durch
seine verschieden groflen, links drehenden Kreis-
schwingungen, an die sich dann unmittelbar ein
schriiger Ausschlag nu. anschliefif, den verschieden hohen
Grad der Tuberkelinfection des fraglichen Or-
danes an. Sofort nach der Beendigung dieses schrigen
Pendelstriches beginnt der Pendel mit dem dritten
Ausschlag, und zwar wieder mit einem Links-
kreis, diesmal aber ohne folgenden Schrigstrich, zur
Kennzeichnung der Stirke der Streptococcenin-
fection Hier kommt es nun oft vor, dafl statt des er-
warteten Linkskreises ein Pendelstillstand eintritf, weil
die Streptococcen, die dieser Ausschlag anzeigen soll, in
dem untersuchten Organ nicht mehr vorhanden sind.
Mach Ponndorf verschwinden die durch Tuberculin ver-
gifteten Streptococcen aus einem Organ, in dem die
Tuberkelbacillen die Oberhand gewonnen haben, wofiir
nun der Pendel durch seinen Stillstand sofort den iiber-
raschenden Beweis liefert. So gibt also der dritte Aus-
schlag zwei Mioglichkeiten: Entweder eine Linksdrehung
von einer der Streptococceninfection entsprechenden
Weite (1—8), worauf die Schwingungen sich abschwiichen,
um zum vierten Ausschlag iibergehen zu kiénnen, oder
aber eine kleine Pause in den Schwingungen — wegen
des Fehlens der Streptococcen — bis zum Beginn des
vierten Ausschlages. Bei den spiiter folgenden Mitteilun-
gen von Pendelbeispielen findet man in der letzten senk-
rechten Datumspalte vielfach die sehr willkommenen Zif-
fern 8,0,0x (oder 7,0,0x), wobei dann die 8 den vollen
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Gesundheitszustand und die beiden Nullen das Fehlen
von Tuberkelbacillen und Streptococcen bezeichnen.

Setzt sich nach dem dritten Ausschlag bezw. nach der
ihn vertretenden Pause der Pendel wieder in Bewegung,
so kommt es zum vierten Ausschlag, und zwar zu
ciner Rechtsdrehung von einer der Stiirke der Sta -
phylococceninfektion entsprechenden Weite.

Leider mufi ich hier eine Unterlassung bekennen.
Nachdem ich lange Zeit diese Staphylococcen dewissen-
haft gependelt hatte, habe ich es spiter meist unter-
lazsen, da ich die Bemerkung machen mufite, dafl die
stets vorhandenen Staphylococcen einerseits keinen
Einflufl auf die Krankheitserscheinungen zu haben schie-
nen und daf} sie anderseits durch die Ponndorf-Impfung
keine Verinderung erfubren. Ich sparte durch diese Un-
terlassung immerhin ein volles Viertel der Untersu-
diungszeit. Bei der spiiteren Wiedergabe von Krank-
heitsbildern werden diese fehlenden Staphylococcen ein-
fach durch ein x bezeichnet werden zur Kennzeichnung
ihres Vorhandenseins, denn sie fehlen niemals.

MNach dieser ausfiihrlichen Schilderung einer Pendel-
untersuchung, die doch schliefilich nicht fehlen durfte,
wird mancher Anfingder einen gelinden Schrecken bekom-
men haben und die Pendeluntersuchung fiir eine schwie-
rige und langwierige Sache halten. Aber damit befindet
er sich gliicklicherweise in einem nicht geringen Irrtum,
denn die vielen nicht erkrankten Organe bringen ja kaum
einen Zeitverlust, und die Unfersuchung der erkrankten
Organe gibt ihm wiederum ein Krankheitsbild von einer
Vollkommenheif, wie er es durch keine andere Untfer-
suchung erhalfen kénnte, und erfordert trotzdem lange
nicht die Zeit, die eine eingehende Untersuchung nach
der bisher {iblichen Weise erfordert. Man soll nicht ver-
gessen, dafl es sich hier um vollstindige Koérperunter-
suchungen handelt; zur Pendeldiagnose in der Sprech-
stunde dagegen, wo die Angaben des Kranken in der
Regel schon sehr brauchbare Fingerzeige iiber den Sitz
des {lbels abgeben, geniigen meist wenige Minufen.

Nicht jeder Pendler erhiilt bei der Pendelunter-
suchung meine Ausschlige, weder in ihrer Art noch in
ihrer Weite. Das will indes sehr wenig bedeufen, er
kann leicht die Art seiner eigenen Ausschlige und ihre



Weite in derselben Weise erfahren, wie ich sie gefunden
habe.

Zur Erkennung von Krankheiten bediente ich mich
der Photographien von Schwindsiichtigen oder eines Bil-
des von Schwindsiichtigen in den Lehrbiichern von Striim-
pel oder v. Mehring und fragte: Wie schwingt die Krank-
heit? Ich erhielt dabei einen linksdrehenden Kreis mit
cinem Schriigstrich nu. als Kennzeichnung der Tuber-
culose. Und so viele derartige Bilder ich auch auf die
gleiche Art untersuchfe, immer kam wieder dasselbe Pen-
delbild zum Vorschein, was doch wohl als Beweis fiir die
Richtigkeit des DPendelergebnisses angesehen werden
durfte. In dieser Weise ldfit sich jede beliebige Krank-
heit bezw. jeder Krankheitspilz auf den dazu gehiirigen
Pendelausschlag untersuchen, den man sich merken mufl,
um ihn spiter wiedererkennen zu kdnnen. So gab die
Lntersuchung einer gufen Abbildung von Tripperpilzen
folgendes Pendelbild: L. nu. no. 1. Ich besitze die Photo-
graphien wvon zwei kinderlosen Ehepaaren, bei deren
Untersuchung ich von allen vier Eheleuten dieses Pendel-
bild erhielt. Von dem einen Ehemann, einem alten Pa-
tienfen von mir, wufllte ich bestimmt, dafl er in seiner
Jugend einen Tripper gehabt und dann natiirlich seine
Frau angesteckt hatte. Von dem anderen Ehemann war
mir das zwar nicht bekannt, allein er hatte als Angehd-
riger der Jeunesse dorée der Grolflstadt cinen Tripper
wohl kaum vermeiden kinnen. Das DPendelbild der Spi-
rochiita pallida d h Syphilis kennzeichnet mein
Pendel folgendermaflen: L s, L s. r. fr., es 1iDt sich aus
jedem Lehrbuch mit guten Abbildungen von Syphilis-
kranken leicht feststellen. Der K re b s gibt ein Bild: fr. s
in zwilfmaliger Wiederholung. Ebenso erhilf man die
Pendelbilder jeder acuten Krankheit, sogar nach den
photographischen Abbildungen der mikroskopischen Pri-
parate.

Welch g¢roflen Wert diese Art der Untersuchung un-
ter Umstiinden fiir den Arzt haben mufl, leuchtet soforf
ein. Wie wichtig mufl es sein, wenn man in zweifel-
haften Fillen, in denen eine sichere Diagnose nicht zu
machen ist, oder in Fillen, wo man die weibliche Kranke
nicht geradezu nach Syphilis fragen mag, durch eine ein-
fache Pendeluntersuchung sofort die sichere Diagnose der
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Syphilis oder deren Fehlen stellen zu knnen. Jeder Arzt
weill, wie lange der Streit gedauert hat, ob die Tabes
{uRiickenmarksschwindsucht") syphilitischer Natur sei
oder nichf. Unterwirft man nun in dem Lehrbuch von
Striimpel oder v. Mehring die abgebildeten Tabiker der
Pendeluntersuchung, so kommt, nachdem der Pendel
zuniichst die PonndorPsche Mischinfection gezeigt hat,
auf die Frage: Ist noch eine andere Krankheif vorhan-
den? und das darauf folgende ,ja" auf die Frage: Wie
schwingt diese Krankheit? sofort das Pendelbild der
Syphilis zum Vorschein und bestitigt damit die jetzt
geltende dirztliche Anschauung iiber die Natur der Tabes.

Bei der villigen Unbekanntschaff der Pendelunter-
suchung in Hrztlichen Kreisen wird es manchem nicht un-
willkommen sein, eine Anzahl solcher Pendeluntersu-
chungen von Kranken kennen zu lernen, um daraus nicht
nur zu ersehen, wie vielseitige und oft unerwartete Auf-
schliisse die Pendeluntersuchung gibf, sondern auch zu er-
kennen, dafl die chronischen Krankheitszustinde, denen
oft so schwer auf den Grund zu kommen ist, nur ver-
schieden ausfallende Auflerungen der Ponndorf'schen
Mischinfectionen sind. Es soll aber dabei nicht unter-
lassen werden darauf aufmerksam zu machen, dafl es sich
dabei in erster Linie um die Wiedergabe der Pendel-
untersuchungen handeln soll, weniger um den Nachweis
der Heilung durch die Cutanimpfung. Die beigefiigten
Sprechstundennotizen machen nicht den geringsten An-
spruch, vollkommene ,Krankengeschichten” zu sein, sie
hatten eben nur die Bedeutung einer Gedichiniskriicke
fiir den Verfasscr, der an eine Veriffentlichung nicht im
Entferntesten dachte. Da aber die Ergebnisse der Pendel-
untersuchung fiir den Anfénger im Pendeln nicht hin-
reichend durchsichtis sind, so durften schliefilich auch
diesc mangelhaften Krankennotizen nicht fehlen.

Dem vorurteilslosen Leser, deren es unter den Kol-
legen wohl nicht allzu viele geben wird, mufl es, wenn er
auf einer Tabelle bei cinem als erkrankf verzeichneten
Organ die Zahlen von links nach rechts gehend verfolgt,
doch auffallen, daBl er z. B. bei der oberen, den Krank-
heitszustand bezeichnenden Zahlenrcihe ganz regelmiflig
eine Abnahme derselben von 8—0 findet. Ebenso auf-
fillig muB es ihm erscheinen, dafl er dabei bei der un-
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teren 4zifferigen bezw. 3zifferiden Zahlenreihe bei der
ersten Ziffer ausnahmslos ein Anwachsen wvon einem
Querstrich bis zu 8, d. h. eine fortschreitende Genesung
vorfindet und dementsprechend bei der zweiten und
dritten Ziffer (den Tuberkelbacillen und Streptococcen)
cin Abnehmen bis zur Null und damit ein Erléschen der
Mischinfection, je nach der sich geltend machenden Ent-
giftung durch die Cutanimpfung, bemerken kann sowie
auch die Bestitigung dafiir in einer Bemerkung der Be-
gleitnotizen in dem Worte ,Heilung” oder dergl. Wer
diese vollstindig gesetzmiflig verlaufenden Zahlenreihen
bezw. der ihnen zu Grunde liegenden Pendelausschlige
fiir ein Ergebnis des Zufalles oder gar fiir Schwindel hilt,
nur weil ihm die Sache bisher unbekannt war, dem ist
nicht zu helfen.

Zum Schlufl darf die Bemerkung nicht fehlen, dafl
die den Krankheitszustand darstellenden Schriigschwin-
gungen (nw.), denen wilde Ellipsen folgen, durch eine 8
mit darauf folgendem kleinen Querstrich gekennzeichnet
sind, wobel natiirlich die Zahl nur die Héhe des Dendel-
ausschlages angibt. Aber schon die erste Ponndorf-
Impfung #indert den Krankheitszustand des betreffenden
Organs soweit, dal sich an die kleiner gewordenen
Schriigstriche nur noch Drehellipsen anschlieBen als Zei-
chen eingetretener Besserung, wie sich aus den weiter mit-
geteilten Zahlen der Tabellen ersibt.

LAnne&.. .. » 14 Jahre, Scrofulose.

1927. 5.1, 21, 19.2. 14.3. 92,7
Krkhzustand 10 i) 3 2 0
8- 5 3 1 0

Blut -TXx 6462 7534% 7T00x B00x
B- fi 2 0.5 0

Masze r, ~60x 640x 730x BOOx BOOx
B- fi 5 ] [H]

MNase I -T0x660x 720x 800x BOOx
8- G 3 1 0

Eczem, a. Kopf -50x 640x 720x 800x B800x
- ¥ T 1] ]

Herz -66x 566x 633x B0O0x B00x
B [i] 2 0 0

Colon desc. ~60x 660x 720x B00x BO0x

3. I Das lang aufgeschossene, bleiche Miidchen leidet
an vielen Kopfschmerzen, dauerndem Schnupfen, beson-
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ders links, und hiiufigem Nasenblufen; im Haar am Hin-

terkopf verschiedene bis Zehnpfennig grofie, mit dicken,

ﬁcl;nbm Bo:i_l.crm hedl:&lktc Eczemflecke. Starke Verstopfung.
ses sehr unregelmiiflig. Dabei volles Wohl

Kilte der Hinde und Ft‘if;g, e
L Impfung. Ohne Reaction.

22. 1. Starke Kopfschmerzen und Miidigkeif noch
vorhanden, ebenso die Kiilte der Hiinde und Fiifle, Stuhl-
gang gebessert,

Il. Impfung. 12. II. An der Nackenhaut entstehen
verschiedene kleine Folliculitiden (Eiterbldschen). Der
chronische Schnupfen ist abgeheilt, der Stuhlgang regel-
miiflig, die Eczemflecke am Hinferkopf im Abheilen; die
Schuppen sind sehr diinn und weifl.

III. Impfung. 14. III. Die gut aussehende Patientin
fiihlt sich viel kriiftiger, sodafl sie kiirzlich bei einem
Schulausfluge 40 Kilometer zuriicklegen konnte. Die Eec-
zemstellen am Kopf haben sich zwar noch etwas ausge-
dehnt, sind aber doch fast abgeheilt; die immer noch
etwas geschwollene Nase schmerzt noch etwas. Die Kopf-
schmerzen sind wesentlich gebessert, der Stuhlgang regel-
millig taglich.

IV. Impfung.

Zu der Tabelle mdgen manchem einige erliuternde
Bemerkungen nicht unwillkommen erscheinen. Die erste
obere Zeile der Tabelle mit dem Wort ,Krankheits-
gustand™ bringt den jeweiligen Krankheitszustand an den
fiinf aufeinander folgenden, iiber der Datumspalte ver-
merkten Untersuchungstagen zur Darstellung. Daraus er-
gibt sich, dall die Pendelausschlige vom 5 I. bis zum
22 VII. von 10—0 heruntersesangen sind, dafl also der
Krankheitszustand aufgehirt hat.

Bei jedem der folgenden als erkrankt verzeichneien
Organe finden sich zwei iibereinander stehende Zahlen-
reihen, deren obere immer nur aus ciner Ziffer besteht
und die Krankheitsschwingung des fraglichen Organes an
dem betreffenden Untersuchungstage bedeutet. Aus den
bei dem Bluf an den folgenden Unfersuchungstagen ge-
fundenen Zahlen 5310 crhellt also ohne weiteres der
abnehmende Krankheitszustand, denn bei eingefretener
Gesundung erhiilt man schliefilich statt des immer kleiner



gewordenen Pendelschrigstriches einen Pendelstillstand,
der auf der Tabelle mit 0 verzeichnet steht.

Nicht ganz so einfach sind die Verhilinisse der
unteren Zahlenreihe. Diese besteht jedesmal aus 4 einzel-
nen Ziffern, deren jede ihre bestimmite Bedeutung hat.
Die erste Ziffer der unteren Reihe gibt den alldemeinen
Gesundheitszustand des untersuchten Organes an, je nach
den Zahlen von 1—8. In unserem Beispiel bemerkt man
bei dem Blut, wie auch an anderen Organen am ersten
Unfersuchungstade als erste , Ziffer” den ominBsen, eine
schwerere gesundheitliche Beeintrichtigung kennzeichnen-
den Querstrich, an den folgenden vier Untersuchungstagen
als erste Ziffer 6778 als Zeichen fortschreitender Gene-
sung. Bel den iibrigen Organen findet sich am 14. IIL an
erster Stelle in der unferen Reihe eine 8 mit 2 daranf
folgenden MNullen zur Kennzeichnung der eingefretenen
Gesundheit und der Beseitigung der Mischinfection.

Die zweite Ziffer zeigt den Stand der Tuberkel-
infection an und es ldBt sich leicht ersehen, dafl diese
Ziffern, deren Bedeutung bereits S. 100 besprochen wurde,
bei allen untersuchten Organen infolge der Impfung an
den spiferen Unfersuchungstagen mehr und mehr ab-
nehmen, bis si¢ bei der Untersuchung am 14, IIL. ver-
schwunden sind, und damit auch die Tuberkelbacillen.

Aus der dritten Ziffer erhellt der Stand der
Streptococceninfection. Bel der Nase und bei dem Eczem
am Hinterkopf sowie dem Colon desc. findet sich in
unserem DBeispiel an dieser dritten Stelle eine 0, d. h
hier machte der Pendel keine Schwingung, sondern stand
still wegen des Fehlens der Streptococcen in diesen Or-
ganen, die demnach Ponndorftuberculéis waren., Der Pen-
del stellt dieses erste Stadium der Tuberculose, die
«Pomnndorf-Tuberculose”, bereits zu einer Zeit fest, wo
der iiblichen &rztlichen Diagnose noch jedes Mittel dazu
fehlt. Der Kiirze wegen wird sie in der Folge mit The
bezeichnet werden, zum Unterschied von der viel fort-
geschritteneren Tuberculose, von der der Arzt spricht.

Es mag hier noch ausdriicklich darauf hingewiesen
scin, dal beim Pendeln der Mischinfection des Blutes
und des Herzens niemals die Streptococcen fehlen. Der
Grund liegt auf der Hand. Das Blut wie das Hers wiirden



vermutlich in dem Augenblick funktionsunfihig werden,
in dem die Tuberkelbacillen die Oberhand erlangen.

Als vierte Ziffer kommt dann noch vermittelst
ciner Rechtsdrehung des Pendels die Feststellung des
Standes der Staphylococcen-Infektion hinzu, der aber
kaum eine grofie Bedeutung fiir die Krankheitsdiagnose
beizulegen sein wird.

Im vorliegenden Fall hiitte natiirlich jeder Arzt die
Diagnose der Scrofulose auch gestellt, aber nicht mit der
Sicherheit und Genauigkeit, wie es die Pendeldiagnose
ermiglichte, die jedes ecinzelne erkrankte Organ nebst
der Art und dem Grade der Erkrankung, sowie die durch
Impfung erreichte schriftweise fortschreitende Heilung
festzustellen vermochte.

Bei dieser Untersuchung wurden, wie das auch bei
den weiteren Unfersuchungsbeispielen der Fall sein wird,
nur die erkrankten Organe nebst der Arf und dem Grade
ihrer Erkrankung schriftlich festgehalten. Die gesunden,
durch Pendelstillstand gekennzeichneten Organe zu be-
merken, lag ein Grund nicht vor. Das soll nur gesagt
sein, damit nicht jemand auf den Gedanken kommt, das
oben angedeutete Unfersuchungsschema aller wichtigen
Organe sei unferlassen worden. Unter Umstinden miis-
sen noch alle miglichen Organe in die Untersuchung
hingingezogen werden. Wenn z. B. bei jemandem, der
iiber Kopfschmerzen klagf, beide Gehirnhilften als ge-
sund befunden werden, so liegt die Ursache fiir den
Kopfschmerz vermutlich wo anders, und es sind nun
weiter die Arterien beider Gehirnhilfien — wegen etwai-
ger Arteriosklerose — und das Kleinhirn zu untersuchen.
Hierbei gelang es mir einmal, einen Cysticercus cellu-
losae im Kleinhirn festzustellen.

II. Lothar Anders, 13 Jahre, Scrofulose,
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Der gelblich-blasse, aber gut gendhrie Junge leidet
vielfach an Kopfschmerzen, schlechtem Schlaf mit Triu-
men, und zeitweilig an Angstdefiihlen; geringe Leistun-
gen im Turnen. Appetit gut.

L Impfung. 21. IX. Impfung hat zweitigiges Unwohl-
sein, aber keine merkbare Verfinderung gebracht.

II. Impfung., 12 X. Volles Wohlbefinden; der Pendel
gibt keinerlei Ausschlige mehr.

12, VIL 1927. Der Pendel gibt bei den friiher er-
krankten Organen keine Ausschlige mehr.

Zur Heilung geniigten 2 Impfungen.

Bei diesem 13jihrigen Knaben findef sich also The.
der rechten Lunge, der dazu gehbrigen Hilusdriisen sowle
der Schilddriise. Das ist genau dassclbe Krankheitsbild,
wie man es bei jeder Chlorose (Bleichsuchf) immer wie-
der sieht, d. h. The. einer Lunge, der dazu gehirigen
Hilusdriisen und der Schilddriise. Diesem Krankheits-
bilde begegnet man keineswegs vereinzelt, sondern aufler-
ordentlich hiiufig bei den hageren, bleichen Knaben mit
schlechtem Appetit im Alter von 13 Jahren an, so dafl
es sich hier am Ende um dasselbe handeln wird wie bei
den bleichsiichtigen Middhen, nur dafl die kennzeichnende
Farbe fehlt. Zum Vergleich mag hier noch das Krank-
heitsbild eines 20jihrigen Midchens Platx finden, bei
der allerdings der {lbergang von Chlorose zur Tuber-
culose sich in der Tbe. beider Lungen zeigt, wie das
ja dem Alter der Kranken entspricht.

IIl. Hertha Kiihl, 20 Jahre, Chlorose, The. bei-
der Lungen.
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Die gut geniihrte Kranke, das unverkennbare Bild
einer Chlorose, kam auf Veranlassung der Mutter, die
Lungenkrankheit (wie bei den Geschwistern) befiirchtete.
Sie hat nur zu klagen iiber leichte Ermiidbarkeit, Kopf-
und Riickenschmerzen.

I Impfung. 30. ITL. Ohne Reaction.

Patientin schliift und it besser.

II. Impfung. 14. IV. Ohne Reaction.

11. V. Kopf- und Riickenschmerzen haben vollkom-
men aufgehdrt, ebenso die leichte Ermiidbarkeit. Allge-
meinbefinden und Kriifte merkbar gehoben

III. Impfung. Die Kranke stellt sich nicht wieder vor,
wohl weil sie sich fiir geheilt hielt.

An dieser, vollstéindig das Bild einer Chlorose dar-
bietenden Kranken zeigt sich deuflich, wie Rechf Ponn-
dorf hat, wenn er sagt: ,Der Beginn des Lungenleidens
ist nicht der Anfang, wic man friiher annahm, sondern
der Anfang des Endstadiums". Diese Kranke wiire ja
zweifellos 6—7 Jahre spiifer, wie ihre Geschwister, an
der Schwindsucht erkrankt, wenn sie nicht jetzt durch drei
Impfungen von der The. befreit wiire.

IV. Rosa Lohse, 14 Jahre, Chlorose und chroni-
scher Gelenkrheumatismus.

Das bleiche Midchen von mittlerer Erndhrung leidet
viel an Kopfschmerzen und starker Miidigkeit, Herz-
klopfen und zuweilen an Angst. Kann nicht laufen, weil
sie Stiche in der rechten Brust bekommt (s. Tabelle
Pleura, Rippenfell). Seit dem 12. Jahre mensfruoiert in
recht profuser Weise von achttiigiger Dauer mit Schmer-
zen in der rechten Unterbauchgegend (s. Tabelle: Owva-
rium). Rechtes Handgelenk und Fufigelenk von leicht
Sdemattser Schwellung umgeben und schmerzhaft.

I. Impfung. 17. VIL. Macht anderthalbtigiges Un-
wohlsein; nachher gehobenes Wohlbefinden und vorziig-
licher Appetit.

II. Impfung. 30. VIL. Geringes Unwohlsein.

Die Angstzustinde gegen frilher vermehrt; Menses
ausgeblicben, Schmerzen in der rechten Unterbauchgde-
gend ausgeblieben. Stuhlgang regelmifig. Gelenke nicht
mehr geschwollen. Aussehen deutlich gebessert.

1L Impfung. 20. IX. Gesicht und Ausdruck auf-
fallend gebessert; Miidigkeit verschwunden, Arbeitslust
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debessert, ebenso Bruststiche und Bauchschmerzen; Kopf-
weh kaum noch spiirbar, Angat noch gemifligt vorhanden;
Fufigelenk schmerzt nur noch bei starkem Laufen.

In diesem Fall zeigt sich neben dem unverkennbaren
und durch den Pendelbefund bestiitigfen Bild der Chlorose
cine beginnende The. der linken Gehirnhiilfte, The. des
rechten Lungenfells und des rechten Ovariums, und was
das Auffallendste war, ein danz wverfrithter chronischer
Gelenkrheumatismus, der sich in der Regel doch erst
cinige Jahrzehnte spiiter zu entwickeln pflegt. Aus diesem
Beispiel ersieht man zugleich, mit welcher Wahl- und
Systemlosigkeit die Mischinfection die verschiedenen Kér-
perorgane besiedelt und wie wenige Impfungen geniigen,
ihr ¢in Ende zu machen.

V. Frau Elisabeth Lange, 31 Jahre, The. der
linken Lunge, The. der Fullsohlen (,Kalter Fullschweify").

6. I. Die bleiche, milig ernihrte Kranke fiihlt sich
sehr matf. Sie hiistelt und hat seit lingerer Zeit, nament-
lich morgens, Tee- bis Eflffelweise Blut aufgegeben.
Kopfschmerzen und  vielfach schlechter Schlaf; Herz-
klopfen manchmal so stark, daf} sie sich Nachis im Bett
aufrichten mufi. Leibschmerzen in der linken Unterbauch-
gedgend; kalter Fullschweifd mit stets kalten FiiBen.
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I Impfung. 6. I. Macht, abgesehen von Stichen in der
linken Lunge, keine Reaction.

25. II. Die Kranke ist sehr gehoben durch die grofi-
artige Besserung des Allgemeinbefindens, namentlich {iber
die Abnahme des Hustens und des Blutaufgebens, Ab-
nahme der Schlappheit und Verschwinden des Herz-
klepfens. Schlaf und Kopfweh noch nicht normal; Fufl-
kiilte noch nicht gebessert.

II. Impfung. Macht zweitdgiges Fieber mit Unwohl-
sein und Schmerzen in der linken Lunge.

21, ITI. Herzklopfen beseitigt, FuBsohlen trocken und
warm.

II. Impfung. Heilung.

18. VIL. Alle Anzeichen von Mischinfection sind ver-
schwunden, nur die Schilddriise war noch nicht villig zur
Norm zuriickgekehrt.

VL. Herr August Haudk, 28 Jahre, Wilster. The.
der rechten Lunge.

3, II. Der lang aufgeschossene, magere und etwas
bleiche Kranke fiihlt sich krank, klagt iiber Nervositit,
Schlaflosigkeit und ofteres Kopfweh.

I. Impfung. Ohne bemerkte Reaction.

17. II. Berichtet erfreut fiber eine auffillige Besse-
rung des Allgemeinbefindens mit groflartigem Appetit;
Schlaflosigkeit erheblich gebessert, Kopfweh vermindert.
Das bleiche Aussehen hat einer unverkennbaren Besserung

der Gesichtsfarbe Platz gemacht. [
IL Impfung. 17. IL Als Reaction stellfe sich ein ein-
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tigiges Wiirgen ein und als Herdreaction mehrtigise
Schmerzen in der rechten Brust

10. 1II. Der Kranke erfreut sich eines unbiindigen
Appetits und hat 4 Pfund an Gewicht zugenommen. Das
Aussehen bessert sich zusehends. Das Allgemeinbefinden
ist ausgezeichnet und Huflert sich in zunehmender Lebens-
freudigkeit und wachsender Arbeitslust.

HL Impfung. 26, V. Seit der letzten Impfung weitere
vorziigliche Besserung und abermalige Gewichtszunahme
von 4 Pfund. Das ganze Benehmen und Auftreten zeigt
stark, gehobenes Kraftgefiihl in seiner Lebhaftigkeit und
Sprache.

IV. Impfung. 28. VIL Der Kranke hat sich weiter er-
holt und an Kriften zugenommen, so dafl er die ganze
Nacht tanzen kann, withrend ihm friither schon ein Tanz
zu anstrengend war. Gewichtszunahme nur 1 Dfund, Das
Gefiihl von Kraft und Lebensmut hat aullerordentlich
Zugenommen.

V. Impfung. 13. X. Patient hat noch ein weiteres
Pfund zugenommen und sich gesunde, rote Backen ange-

schafft. Allgemeinbefinden vorziiglich; Pendel reagiert
nicht mehr.

;’I. Impfung.

ier zeigt sich dasselbe Pendelbild wie bei jede
Chlorose, d. h. The, einer Lunge nebst Mls&infci:t{u;
der dazu gehirigen Hilusdriisen und Schilddriise, die
allerdings noch nicht ganz bis zur The. gedichen war,
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aber doch sehr nahe davor. Ebenso verhielt es sich mit
der Schilddriise. Dagegen war es hier zu einer beginnen-
den The. des linken Gehirnes gekommen.

VII. Frau Schwarzenberger, 42 Jahre alt, The.
beider Lungen.

Die Frau bietet das Bild einer abgeheilten schweren
Scrofulose, die nach Ponndorf folgerichtig in The. beider
Lungen iibergedgangen war.

9. VIII. Die gut genihrte Kranke zeigt an der
Wange, an beiden Armen und anderswo kriiftige Narben
friiher iiberstandener ,Driisen”. Sie leidet an Schlifrig-
keit, steter Atemnot, Herzklopfen und -schmerzen, Stichen
in der Brust und Stuhltriigheit (alle 2 Tage). Grofie in-
dolente Driisenpakete in der Achselhidhle.
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. Impfung. Macht geringfiigige Reaction.

94, VIII. Die Kranke will von einer Besserung ihrer
Beschwerden und ihres Befindens nichts wissen, obgleich
der Dendel eine solche deutlich anzeigt. Sie klagt iiber
Stiche {iberall im Kdrper.

II. Impfung. 24. IX. Die Kranke zeigt cine deutliche
Besserung in der Gesichtsfarbe, weifl aber von einer
Besscrung ihres Befindens nichts zu berichten. Indes der
Stuhlgang erfolgt jetzt taglich, ist aber hart und manch-
mal blutig.

IL Impfung. 3. XI. Die Kranke stellt sich als ge-
nesen vor, befreit von allen friiheren Beschwerden., Das
frilhere pastbse Aussehen hat sich verloren.

Clanen, Pendeldiagnose.
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18. XI. Befinden vorziiglich; Arbeitsfihigkeit und
Arbeitslust geden friiher aullerordentlich gebessert.

In diesem Fall von Mischinfection war es aufler zur
Tbe. beider Lungen auch zur The. des absteigenden Dick-
darmastes (Colon desc.) gekommen, die so oft die Ur-
sache abgibt fiir jene Art von hartniickiger Stuhltriigheit,
bei der nur alle 2—4—6 Tage freiwilliger Stuhldang ein-
tritt und bei der die stirksten AbHihrmitfel manchmal
versagen. Aber nach einigen Impfungen pflegt dann mit
der Heilung der The. auch freiwilliger Stuhlgang einzu-
treten, wie in dem vorliegenden Fall.

VIIL. Frau Cath Kiihl, 30 Jahre alt Tbc der
linken Lunge, der rechten Gehirnhilfte, Netzhaut des
Auges und des Colon desc.

22. IL. Die Kranke hat vor 3 Jahren eine linksseitige
Rippenfellentziindung  {iberstanden, klagt hauptsichlich
flber Schmerzen in der linken Schulterblattdgegend und
viele Kopfschmerzen, die etwa alle 8—14 Tage sich zu
heftigen Anfdllen steigern. Bei lingerer Handarbeit Bren-
nen und Stechen im Inneren des Auges, namentlich rechts.
Der Augenarzt hafte das rechte Auge fiir gesund erklirt.
Stuhlgang alle 3—4 Tage.
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L Impfung. 22 II. Macht starke Kopfschmerzen
rechts und Stiche in der linken Lunge, namentlich bei der
Einatmung,
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8 III. Stuhlgang regelmiiflig tiglich, Kopfschmerzen
gebessert.
II. Impfung. Ohne Reaction.

30. ITII. Husfen weniger und seltener, Riickenschmer-
zen gebessert. Augenschmerzen geringer, aber genaues
Sehen noch nicht miglich. Stuhlgang wenig gebessert

II1. Impfung.

11. V. EKopf- und Riickenschmerzen wverschwunden,
Augen gesund; Stuhlgang alle 2 Tage. Allgemeinbefinden
vorziiglich.

Das Besondere in diesem Fall lag darin, dafl aufler
der Tbe. der linken Lunge und des Colon desc. eine The.
des rechten Gehirnes — ein sehr seltener Fall, wie sich
spiiter zeigen wird — auch eine The. der rechten Netzhaut
und Aderhaut vorlag. Der Augenarzt hatte das rechte
Auge fiir gesund erkliirt, trotz der schr listigen Beein-
triichtigung des Sehvermigens, vermutlich weil die Thc.
noch keine sichtbaren Veriinderungen im Augenhinter-
grunde zuwege gebracht hatten. Eine weitere Beobach-
tung war in diesem Falle bei der von auswirts kommen-
den Frau nicht mglich.

Begreiflicherweise kommen in meiner Varicensprech-
stunde nur die leichteren und verkappten Fille von Lun-
gentuberculose vor, so dafl ich iiber schwerere nicht zu
berichten weifl. Aber grade die Diagnose dieser leichten
Fille beginnender Tuberculose erscheint besonders wich-
tig, denn die schwereren, fortgeschrittenen Fille sind ja
durch die tiblichen Untersuchungsmethoden unschwer zu
erkennen. Dazu kommt, daB diese leichteren Fille be-
ginnender Tuberculose sich durch einige Impfungen schnell
und sicher heilen lassen, ohne die fiir die Kranken unend-
lich langwierige und kostspielige und dabei im Grunde
meist ganz vergebliche Sanatorien- oder Luftkurortbe-
handlung.

IX. Herr A. Molt, 37 Jahre, Asthma.

Der etwas abgezehrt aussehende Kranke mit schlech-
ter Gesichtsfarbe ist seit 2 Jahren immer krénklich und
leidet an Asthma, Kopfschmerzen und zuweilen an Herz-
klopfen. Stuhlgang ganz unregelmiifig, abwechselnd Durch-
fall mit Verstopfung. Arztliche Behandlung von verschie-

denen Seiten hat keine Enderung gebracht. gl
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I. Impfung. 9. VIII. Geringe Reaction.

31. VIII. Aiembeschwerden wesentlich gebessert.

I Impfung. 21. IX. 4

Der Kranke ist nicht wieder erschienen, einesteiles
wohl wegen der schlechten Eisenbahnverbindung mit dem
dstlichen Holstein, wo der Kranke zuhause ist, andern-
teils wohl auch wegen der auflerordentlichen Besserung,
die eine weitere Impfung als unntig erscheinen lieB. Er
schreibt: ,,Was meine Gesundheit anlangt, so geht es mir
schr gut, Ich habe mich seit 2 Jahren nie so wohl gefiihlt
wie jetzt nach der Impfung. Sollte mein Gesundheits-
zustand so bleiben und sich noch mehr verbessern, so
wiifite ich nicht, wie ich Ihnen danken sollte.” Der Pendel-
befund vom 21. IX. stimmt zu dem Bericht.

Der chronische Gelenkrheumatismus.

Ganz besonders giinstige Lebensbedingungen scheint
die PonndorP'sche Mischinfection in und an den Gelen-
ken, namentlich der Beine, zu finden, wenn man das nach
der Zahl der daran Erkrankten beurteilen darf. Aller-
dings ist dabei ein Umstand zu beriicksichtigen, niimlich
die frithzeitige Diagnose, die der Pendel erméglicht. Die
Kranken kommen vielfach nicht, weil sie dichten an einer
Krankheit ihrer Gelenke zu leiden, sondern wegen allge-
meiner Schwiiche und Arbeitsunlust und leichter Frmiid-
barkeit, wegen schnell eintretender Ermiidung der Arme
und Beine, und pflegen sehr erstaunt zu sein iiber die Fr-
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klirung, dafl sie an beginnendem chronischen Gelenk-
theumatismus leiden. Die Krankheit entwickelt sich in
der Regel im Lauf von vielen Jahren bezw. Jahrzehnten,
wie das in der Natur der Tuberkelbacillen begriindet liegt,
ist in dieser vorbereitenden Entwickelungsstufe, wo sie
weder Anschwellungen noch Schmerzen der kranken Ge-
lenke mit sich bringt, fiir den Kranken wie fiir den unfer-
suchenden Arzt gar nicht leicht zu erkennen und muf}
dann oft genug als ,Nervenleiden” gelten, bis sich dann
nach Jahren die wahre Bedeutung der Beschwerden des
Kranken herausstellt. Um so hSher darf man deshalb
wohl die Pendeluntersuchung bewerten, die nicht nur eine
frithzeitige Diagnose erméglicht, sondern auch eine schnelle
Heilung durch die Impfung verbiirgt.

Als ein Fall besonders friihzeitiger Entwickelung der
Krankheit wurde unter Nr. IV Rosa Lohse erwiihnt,
worauf hier verwicsen sein mag.

X. Frau Minna Mangels, 31 Jahre, chronischer
Gelenkrheumatismus,

Die Kranke klagt iiber allgemeine Schwiiche und
Miidigkeit in den Gliedern ohne besondere Schmerzen.
Der Gang und die Bewegungen geschehen langsam und
schwerfiillig. Gesichfsausdruck miide, Gesichisfarbe fahl,
zuweilen Kopfschmerzen; Stuhldang unregelmifligs und
manchmal hart, viele Blahungen.

L Impfung. 6. VIL MiBige Reaction.

20. VII. Gang noch schleppend und unsicher. Stuhl-
gang jetzt tiglich, Blihungen noch vorhanden. Kann jetzf
auf beiden Seiten schlafen, was bis jetzt wegen der linken
Schulter nicht mdaglich war. Allgemeinbefinden gebessert.

IL Impfung. 12. VIII. Die Gelenkbeschwerden ge-
schwunden, kann jetzt wieder Radfahren, was sie als Be-
weis groflartiger Besserung freudig erziihlt. Das Allge-
meinbefinden bedeutend gehoben. Die Gelenke haben
sich erheblich gebessert, so daf} sie die rechfe Hand ganz,
die linke Hand beinah zur Faust schlieflen kann.

III. Impfung. 20. IX. Mifliges Unwohlsein. Appetit
bedeutend gebessert, ebenso der Gang und das Ausschen.
Fingergelenke sind viel freier geworden, aber nur die
rechte Hand B¢ sich zur Faust schlieflen.

IV. Impfung.
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Auch hier beschriinkt sich die Mischinfection nicht auf
die Gelenke, sondern greift bereits iiber auf die linke
Gehirnhiilfte, das Colon desc. und das varikdse Gebiet
im linken Unterschenkel, und es zeigt sich, dafi dies auch
alles mit dem Gelenkrheumatismus zusammen durch die
Impfung geheilt wurde. Die schnelle Heilung verschie-
dener Gelenke schon nach der ersten Impfung lifit sich
wohl durch das jugendliche Alter der Kranken erkliren,
denn die Krankheit bedarf zu ihrer vollen Entwickelung
meist vieler Jahre, gerade wie die Tuberculose der Lun-
gen, hatfe sich aber hier noch nicht bis zur ganzen Hihe
entfalten kinnen.

XL Herr H. Thomsen, 65 Jahre. Chronischer Ge-

lenkrheumatismus, Arteriosclerose, Ischias, Vorsteher-
driise,
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22. 1IV. Der Kranke ist seit 6 Monaten bettligerig,
hauptsiichlich wegen einer rechtsseitigen Ischias, die ihm
unausgesetzt Tag und MNacht dic heftigsten Schmerzen ver-
ursacht und trotz aller Bemilhungen verschiedener Arzte
keine Miene zur Besserung machte. Die Gelenke der un-
teren Extremititen zeigen wenig sichtbare Veriinderun-
gen, auch nur geringe Druckschmerzen. Aussehen des
Kranken dem Alter entsprechend, das Gesicht faltig und
blafi, Puls voll und 72. Unangenehme Urinbeschwerden.
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I. Impfung. Diese macht auflerordentlich starke Be-
schwerden in allen erkrankten Gelenken, die stark an-
schwellen und so schmerzhaft wurden, dafl der Kranke
sich zu einer zweiten Impfung zuniichst nicht entschlieflen

konnte,
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14. VI. Sdchriftliche Nachricht berichtet von gufem Be-
finden ohne nithere Angaben.

26. VI. Die Pendeluntersuchungen vom 15. und 25. VL.
zeigen deutlich, daB die Wirkung der ersten Impfung mif
14 Tagen keineswegs erschipft, sondern von Woche zu
Woche fortschreitend weiter wirkt. Es mag ausdriicklich
noch darauf hingewiesen sein, dafl diese beiden Unfer-
suchungen lediglich nach der angehauchten Krankenkarte
gemacht wurden, da der Kranke sich ja nicht wicder
sehen liefl.

28. VI. Der Kranke kam dann unerwartet im Auto,
als Beweis fiir seine groflartige Besserung. Er kann jetszt
nach einer einzigen Impfung — allerdings etwas miih-
sam — nach Belieben im ganzen Hause herumgehen. Die
Ischias ist verschwunden, die Gelenkschmerzen sind manch-
mal noch recht ldstig, aber nicht zu vergleichen mit den
friiheren. Die Urinbeschwerden haben sich sehr gebes-
sert und das Allgemeinbefinden ist vorziiglich.

IL. Impfung.

Der Kranke hat nichis wieder von sich héren lassen,
was zusammen mit dem spiiteren Pendelbefund wohl als
gutes Zeichen aufzufassen ist

Bei der Vergleichung der ersten 3 Pendeluntersuchun-
gen ergibt sich, dafl die erste Impfung im Lauf von 8
Wochen eine fortschreitende Besserung der Gelenke efc.
ecingeleitet hat. Wegen der nach der ersten Impfung ein-
getretenen starken Schmerzen und Anschwellung der Ge-
lenke hatte der Kranke sich lange gegen cine weitere
Impfung gestriiubt, dann aber wegen der offensichilichen
groflartigen Besserung doch schliefilich dazu entschlossen
und kam nun trotz der 30 Kilometer weiten Aufofahrt
hierher, nachdem ich zur ersten Impfung zu ihm hatte
kommen miissen. Aufler der Ischias und dem Gelenk-
rheumatismus hatfen sich doch auch die Vorsteherdriisen
(Aderverkalkung), d. h. also die Arteriosclerose wesent-

lich gebessert, was durch die Pendeluntersuchung bestii-
tigt wurde.

XII. Frau Hesebeck, 45 Jahre alt. Chronischer

Gelenkrheumatismus, leichte Himorrhoiden, kalter Fufi-
schweifl,

16. VI. Die bleiche Kranke leidet an zeitweise auf-
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tretenden Kopfschmerzen mit Erbrechen, schlechtem Schlaf,
zuweilen Angst und, nicht hiufig, Herzklopfen sowie an
kaltem Fuflschweifl mit kalten FiiBen. Im rechten Arm
und im linken Bein grofle Schwiiche und auch Glieder-
schmerzen. Leichte Hiimorrhoiden. Stuhltriigheit.
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I. Impfung. Mit starker Reaction, Schiittelfrost und
cintigigem Beftlieden.

20. VI. Kopfschmerzen und Schlaflosigkeit gebessert.
Angstgefiihle nicht wieder aufgetreten, Fiifie trocken, das
Schwiichegefiihl im rechien Arm geschwunden.

Il. Impfung. Reaction abschreckend stark; 5 tigiges
(lbelsein mit Wiirgen und starker Gelbsucht iiber den
ganzen K&rper wegen cines frilheren Gallenblasenleidens.
Stuhltriigheit und Himorrhoiden deutlich debesserf, Jetzt



Wohlbefinden und sichtliche Besserung der Hiinde; die
Gelenke gknacken" nicht mehr. Die Impfung auf Oktober
verschoben.

18. X. Das frithere Ohrenklingen hat sich bedeufend
demildert und zeigt sich nur zeitweise; auch die Angst-
zustiinde haben sich auflerordentlich verringert.

III. Impfung. Achttigiges Unwohlsein, Gelbsucht und
Erbrechen.

12. XI. Seitdem volles Wohlbefinden und Aufhiiren
aller alten Beschwerden, auch der frither nicht erwihnten
Gliederschmerzen. Pendel gibt keine Ausschlige mehr.
Gewichtszunahme 10 Pfund.

Die 45jihrige Frau suchte weniger ihres chronischen
Gelenkrheumatismus in allen méglichen Gelenken als
wegen der wverschiedenen, so oft mit der Mischinfection
verbundenen Beschwerden iirztliche Hilfe auf. Der Rheu-
matismus, der erst in der Entwickelung begriffen war,
hatte zu dieser Zeit erst cine allgemeine Mattigkeit und
eine leichte Schmerzhaftigkeit der Glieder ausgeldst und
hiitte auf anderem diagnostischem Wege sich schwerlich
in so ausgedehntem Mafle erkennen lassen wie eben
durch den Pendel, der zugleich die Himorrhoiden (s. After)
und das Geschwiir des Colon descendens aufdeckte. Durch
die Impfung wurde dann alles zugleich geheilt.

Die Ischias.

Fiir dic Entstehung dieser so hiufigen Krankheit
wurden bisher so viele Ursachen verantwortlich gemacht,
dafl man in der Aufzihlung derselben eigentlich nur noch
die Bemiintelung unserer Unkenntnis iiber die wahre Ur-
sache der Ischias erblicken konnte. Erst Ponndorf hat
dicsclbe kennen gelehrt in der Mischinfection und zu-
gleich durch die durch die Impfung erreichbare Heilung
den Beweis fiir die Richtigkeit seiner Anschauung gde-
licfert. Eine weitere Bestitigung lieferte mir in jedem
cinzelnen Fall die Pendeluntersuchung. Aber nicht alle
durch die Pendeluntersuchung als Mischinfection bestitig-
ten Fille von Ischias heilen ohne weiteres nach der
Impfung ab. Die Kranken geben wohl eine Anderung
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ihrer Schmerzen zu, aber nicht ein Aufhéiren oder eine
Besserung derselben. Bei der daraufhin angestellten Den-
deluntersuchung stellte sich dann heraus, dafl mif der
Ischias sehr hiufig eine Coliinfection der Muskulatur des
betreffenden Oberschenkels sowie der Muskulatur der
hirteren Beckenseite vergesellschaftert vorkommt. Dieser
Coliinfection begegnet man oft genug fiir sich allein, wo
sie dann leicht Anlafl zur Verwechselung mit der wahren
Ischias abgibt. In anderen Fillen, wo sie sich von der
Ischias unterscheiden 1aBt, geht diese Coliinfection viel-
fach unter der Diagnose ,Muskelrheumatismus”, Im
nichsten Kapitel wird diese Sache genauer besprochen
werden.

Hierher gehiirt der bereifs unter Nr. XI mitdeteilte
Fall Tho » auf den daher auch hier hingewiesen
sein mag.

XIIL Frau H. Arfst, 30 Jahre alt, Ischias.

28. V. Die gesund aussehende und gut gendhrte
Kranke klagt iiber Angstzustinde mif und ohne Herz-
klopfen, Kopfschmerzen und vor allem iiber Schmerzen
und Schwere hinter dem Hiiftknochen rechts und in dem
ganzen rechfen Bein bis unten hin, und Schmerz bei Druck
unter dem Wadenbeinképfchen. (berall am rechten Bein
kleinkalibrige Varicenbiindel.

1926 28,5, 10.6. 51.7.
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L. Impfung. Macht einige Tage Katerstimmung, aber
wenig Anderung im Befinden.

IL Impfung. 10. VI. Hat sehr starke Reaction gemacht.

31. VIL. Die Ischiasschmerzen haben ginzlich aufge-
hiirt. Volles Wohlbefinden, nur die ,Nerven" zeigen noch
eine starke Erregbarkeit, sodafl die Kranke sich fiber
Kleinigkeiten leicht und viel grundlos aufregt.
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Bei der jungen Frau zeigten sich neben der Ischias
auch das linke Gehirn und die rechte Lunge an der Misch-
infection beteiligt, was allerdings hier noch nicht zur
vollen Enfwickelung gelangt. Heilung durch 2 Impfungen.

XIV. Frau Hauschild, 49 Jahre, Heide. Ischias
mit Coliinfection der Oberschenkelmuskulatur,

Die blithend gesund aussehende Kranke in bestem Er-
nihrungsstande leidet seit reichlich einem Jahr an rechis-
seitiger Ischias, auflerdem gelegentlich an Herzklopfen
und Angstzustiinden.

1927 7.4 o404 56
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Ischiaticus e, -70x 520 ?ll]lli:

I. Impfung. 7. IV. Miflige Reaction.

24, TV. Ischias gebessert.

IL. Impfung. 2. VL

Der Pendeluntersuchung nach war die Mischinfection
des Ischiaticus gehoben, wenn auch der Schmerzpunkt am
Wadenbeinkdpfchen noch etwas empfindlich war. Da-
gegen hat die Kranke in der Muskulatur der Riickseite
des Bediens und namentlich im ganzen rechten Ober-
schenkel noch starke Schmerzen, die, wie die darauf
unternommene Untersuchung zeigf, von einer starken Coli-
infection herriihren. MNach spiiteren brieflichen Nachrich-
ten haben sich die von der Coliinfection ausgehenden
fndm:erzcn im Verlauf einiger Wochen vollstiindig ver-
oren.

Hautkrankheiten.

Eine ganz besondere Vorliecbe bekundet die Ponn-
dorfsche Mischinfection fiir die Haut. Diese macht sich
schon im Kindesalter geltend in den bekannten ,scrofu-
Iosen" Hautausschligen, verschont aber kein Lebensalter.
Alle die so auflerordentlich verschiedenartigen Krank-
heitsbilder darbietenden Krankheiten der Haut sind,
soviel ich davon gesehen habe, Ergebnisse der Misch-



—

infection. Mégen die Efflorescencen auch ein noch so ver-
schiedenes Aussehen nach Gestalt, Farbe und Schuppen-
bildung aufweisen, iiberall zeigt der Pendel auf den er-
krankten Stellen des Ausschlages die Mischinfection an,
und ebenso sicher in der unmittelbaren Nihe davon eine
Rechtsschwingung, also den ‘Gesundheitszustand dieser
Hautstelle. Damit stimmt auch der Erfolg der Haut-
impfung, die andere, nicht auf Mischinfection beruhende
Hautkrankheiten, wie z B. syphilitische Hautkrankhei-
ten, nicht beeinflufit. Ebenso erhiilt man bei guten photo-
graphischen Abbildungen, wie man sie in dem Buch von
Dr. Iwan Bloch ,Die Praxis der Hautkrankheiten", Ver-
lag von Urban & Schwarzenberg, Berlin, findet, bei allen
nichtsyphilitischen Hautkrankheiten die Pendelreaction
der Mischinfection bezw. der Thbc. der Haut. Auch am
Lebenden lassen sich Hauttuberculose und Syphilis inner-
halb einer halben Minute sicher unterscheiden, was in
den nicht seltenen Zweifelsfiillen seine grofle Bedeutung
hat. Jeder weil, wie schwierig manchmal die Diagnose
der verschiedenen Formen von Hautkrankheiten selbst
filr den Facharzt werden kann wegen der fliissiden Gren-
zen der einzelnen Krankheitsbilder, so dafl der &rztliche
Praktiker vielfach von vornherein darauf verzichten muf.
Nachdem sich nun aber die Ponndorf'sche Mischinfection
als die Ursache fast aller nichtsyphilitischen Hautkrank-
heiten herausgestellt hatte, habe ich alle in meine Be-
handlung gelangten Hautkranken, abgesehen von Syphi-
lis, unter Verzicht auf jede Grtliche Behandlung durch
Hautimpfung zur Heilung gebracht. IThre Zshl ist nicht
grofi, aber doch groB genug, um durch die Pendeldiagnose
immer wieder ihren fuberculSsen Charakter bestifigt zu
sthen und durch die Erfolge der Hautimpfung den Be-
weis fiir die Richtigkeit dieser Anschauung zu erhalten,
Einige Beispicle migen als Erlduterung dafiir dienen:

XV.Herr Petzel, 30 Jahre alt, Student. Psoriasis
universalis (Schuppenflechte des ganzen Ké&rpers).

Der sonst gesunde und aullerordentlich wohlgeniihrte
junge Mann leidet an Kopfschmerzen und viel Herz-
klopfen, hauptsichlich aber an einer iiber den ganzen
Kérper verbreiteten Schuppenflechte,

Der Fall stammt noch aus der Zeit, als ich mir die
jetzige schriftliche Aufzeichnung der Pendelbilder noch
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nicht zu eigen gemacht hatte, die deshalb unterbleiben
muflte, obgleich der Pendel die tuberculése Natur des
Leidens bei jeder Untersuchung immer wieder aufs Deut-
lichste bestitigte. Da der Kranke nur zur Zeit der Univer-
sititsferien der Behandlung zuginglich war, Hel sich
diese nur unregelmiiflig vornehmen, was den Erfolg wohl
etwas verzigert haben mag. Aber nach 7 Impfungen war
er doch vollkommen und dauernd geheilt.

XVI. Frau Chr. Hansen, 37 Jahre. Gezichts-
eczem, The. des Colon desc. (absteigender Dickdarmast).

28. V. Die Kranke will im {ibrigen gesund sein, leidet
aber seit Jahren an einem sehr enfstellenden Eczem der
rechten Gesichtshiilfte; gelinde Rtung, besetzt mit zahl-
reichen kleinen, einzeln stehenden Eiterbldschen.
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L Impfung. Macht neben geringer Allgemeinreaction
starke Steigerung des Gesichtseczems und einen nessel-
artigen Ausschlag an Vorderarm und Hinden. Nach eini-
gen Tagen ist alles verschwunden.

11. VL. Das Gesichtseczem ist villig abgeheilt. —
Datientin klagt noch iiber Schmerzen in der linken Unter-
bauchgegend, die von der Affection des Colon descendens
auszugehen scheinen (s. Tabelle).

Il. Impfung. Am 4. Tage nach der zweiten Impfung
hat die erste Impfstelle in kriiftigster Weise mitreagiert
unter Beteiligung der Haut des ganzen Oberarmes bis
zum Ellbogen, die ganz hochrot und geschwollen war.
Das Gesichtseczem wvillig geschwunden, aber am Hals
und den Armen siehf man zerstreut stchend, stark juk-



kende rote Papeln, die in ¢inem mehr oder minder gro-
flen roten Hof stehen. Die Unterbauchschmerzen sind
villig geschwunden,

IL Impfung. 30. VI,

28. VII. Die Kranke erfreuf sich des besten Wohlbe-
findens, das Eczem ist vollstindig abgeheilt. Der Pendel
reagiert nicht mehr auf Ponndorf.

Bemerkenswert ist in diesem Fall, dal} bei so gering-
fiigiger Erkrankung der rechfen Lunge die dazu gehbrigen
Hilusdriisen sowie die Schilddriise bereits Thc. zeigien.

XVII. Frau Em. Behrens, 35 Jahre. Pruritus
universalis (Hautjucken am ganzen Kdérper).

Seit Jahren besteht sechr listiges Jucken des ganzen
Kirpers, wesweden die Kranke schon bei verschiedenen
Arzten vergeblich Hilfe gesucht hat. Man findet schr
spitlich am ganzen KGrper verstreute kleinste rofe Papeln
mit deutlicher The.-Reaction des Pendels. Dazu kommen
Kopfschmerzen, schlechter Schlaf, Stuhliriigheit. Beson-
ders stark jucken die Fuflsohlen.
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L Impfung. 8. IX. Macht zweitiigiges Bettliegen mit
40° Fieber,

22, IX. Seit dem 10. Tage nach der ersten Impfung
sind die Papeln samt dem Jucken vollsténdig verschwun-
den; Kopfschmerzen nur noch sehr geringfiigig, Stuhlgang
jetzt tiiglich, Fuflsohlen frei von Jucken.

IL Impfung. Zweitdgiges Fieber bis 409

15, XI. Die Kranke fiihlf sich vollstindig gesund und
ist ihres Hautjuckens ledig; Kopfschmerzen, Schlaf, Stuhl-
gang tadellos in Ordnung, Pendel gibt keine Ausschlige
mehr,

Bei dieser Kranken zeigte der Pendel aufler der The.
des Colon desc. und der Mischinfection des linken Ge-
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hirnes eine The. der allgemeinen Decke, an der von ihrer
schweren Erkrankung nur wenig sichtbar war.

XVIIL. Hermann Schuldt, 13 Jahre. Eczem des
Rumpfes, The. der rechten Lunge.

Der blafl aussehende Knabe leidet seit einigen Mona-
ten an starkem Jucken der Haut am Rumpf, besonders
gegen Abend, Extremitiiten frei. Der Rumpf ist vorn wie
hinten bedeckt mit zahllosen Flecken bis zu Linsengrifie
dnd dariiber. Die Farbe der Flecken ist blafirof; die
grifleren Flecken sind bedeckt von einer diinnen gelb-
lichen Schuppe. Im iibrigen soll der Knabe gesund sein
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I. Impfung. 13. XI. Keine Reaction.

27. X1. Das Jucken hat sich bedeutend gemildert, dic
Schuppen sind kaum noch zu sehen und ebenso wenig
das Exanthem.

IL Impfung.

3. 1. Das Exanthem ist spurlos verschwunden, das
Hautjucken am Rumpf nur noch hin und wieder einge-
trefen. Appetit schr gebessert.

IIL Impfung.

15. VIL. Heilung.

Dieser Fall kinnte als Beispiel einer Bleichsucht cines
jungen Miidchens dienen, wenigstens in Bezug auf seine
Lunge, Hilusdriisen und Schilddriise, auch was die Schnel-
ligkeit der Heilung anbetrifft, aber bei Knaben spricht
man ja nicht von Bleichsucht. Bemerkenswert ist aber
die Langsamkeit der Heilung der Haut-The. im Vergleich
mit der Schnelligkeif, mit der die Tbhc. der Lungen efc.
abheilte. Die Heilung der Haut blieb dabei um 5 Wochen
zuriick. Beides ist indes nichts Ungewthnliches, sondern
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Regel. Die The. der Lungen pflegt in diesem Alter nach
1-2 Impfungen abzuheilen, wogegen die Thbe, der Haut
stets viel lingere Zeit zur Heilung bedarf.

Die Mischinfection des Gehirns.

Zu den bevorzugten Ansiedelungsstitten der Misch-
infection gehiirt das Gehirn und gibt hier die Ursache ab
fiir mancherlei geistige mehr oder minder ernste Stdrun-
gen. So lange sich die Infection auf die linke Gehirn-
hiillfte beschriinkt, pflegen diese Stérungden weniger tief-
greifend und augenfillig zu sein, sobald aber beide Ge-
hirnhidlften der Mischinfection verfallen, so ist der Kranke
filr das Irrenhaus reif. Ich verdanke der Freundlichkeit
des Direkfors unserer Landesirrenanstali 11 angehauchte
Postkarten mit Handschrift von Geisteskranken, bei denen
siimtlich beide Gehirnhiilften (Ponndorf-) tuberculfs sind.
Ferner konnfe ich an 18 mir giitigst von dem Vorstand
einer Trinkerheilanstalt iiberlassenen angehauchten Dost-
karter. mit Handschrift von Trinkern und einer eigenen
durch den DPendel feststellen, dafl auch hier bel simt-
lichen zu meiner Untersuchung gekommenen Trinkern eine
Ponndorf-Tuberculose der linken Gehirnhiilfte vorlag. Es
mufl doch sehr auffallen, dafl die Mischinfection des Ge-
hirnes, soweit ich das nach den zahlreichen zu meiner
Beobachtung gekommenen Fillen bestiitigen konnte, ohne
Ausnahme zuerst die linke Gehirnhilfte ergreift, ebenso
wie die Colibacterien-Infection des Gehirnes sich stefs
zuerst in der rechten Gehirnhiilfte vorfindet. Tbhe. der
rechten Gehirnhilfte allein, chne The. der linken, habe ich
bis jetzt nur ein einziges Mal (Frau Kiihl, Nr. 8) ange-
troffen. Selbstverstindlich fallen die Krankheitsbilder
bei The. beider Gehirnhiilften vollstindig anders und viel
schwerer aus als diejenigen der linken Gehirnhilfte allein
UOber die erstere, beide Gehirnhilften in Anspruch neh-
mende The. des Gehirnes vermag ich weitere Mitteilungen
nicht zu machen, da die daran Leidenden in der Regel in
eine Irrenanstalt verbracht werden, desto mehr iiber die
zweite, einseitige The. des linken Gehirnes, die {iber-
raschend hiiufig zur Beobachtung gelangt. Ein fest um-

Olasen, Fendaldingnosa. ]
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schriebenes Krankheitsbild lifit sich leider nicht geben, da
die Krankheitserscheinungen je nach der Stirke und Aus-
dehnung der Infection und wohl nicht weniger je nach der
Ortlichkeit in der erkrankten Gehirnhiilfte auflerordeni-
lich verschieden nach ihrer Art wie nach ihrer Schwere
ausfallen. Am h#ufigsten versteckt sich die The. des lin-
ken Gehirnes hinter Kopfschmerzen wverschiedenen Ge-
priges. Diese Schmerzen kinnen ununterbrochen bestehen
oder in Anfillen auftreten mit und ohne Erbrechen, leicht
oder quillend, die Lebenslust und Arbeitsfreudigkeit mehr
oder minder beeintriichtigend usw. Eine sehr hiufig zu
beobachtende Folgeerscheinung der Krankheit ist die Ge-
diichtnisschwiiche, die in der Regel erst in den reiferen
Jahren auftritt und spiter oft genug sich bis zur Dementia
priicox bezw. zum Kindischwerden alter Leute auswiichst.

Andere Kranke hort man iiber Gedankenverwirrung
klager oder auch dariiber, daf} sie Gelesenes nicht zu fas-
sen und PBriefe nicht zu schreiben vermégen. Die drei
Selbstmordkandidaten, die in meine Beobachtung kamen,
litten alle an The. des linken Gehirnes. Die eine, eine
Frau von 51 Jahren, war jahrelang mit Selbstmordge-
danken umgegangen, so dafl ithr Mann sie nie mehr allein
ausgehen liefl. Nach 3 Ponndorf-Impfungen erklirte sie
freudestrahlend, sie sei nun ein ganz anderer Mensch ge-
worden, sic denke nicht mehr an Selbstmord, ihr frithe-
rer Menschenhal und die Menschenscheu habe sich in das
Gegentell verwandelt. Ein anderer Selbstmordkandidat,
ein junger Hamburger Kaufmann in den besten Verhiilt-
nissen, der auch an Tbe. der linken Gehirnhiilfte litt
und schon Jahre lang mit Selbstmordgedanken kimpfts,
erschofl sich kurz nach Beginn der Impfkur. Der dritte,
ein junger Kollege von 36 Jahren, geistig hochbegabt, der
aber mit seiner DPraxis nicht recht vorwiirts kam, als
Sonderling galt und schon seit Jahren seiner Mautter ver-
sichert hatte, sie werde von seiner Beerdigung keine Kos-
ten haben, verreiste plstzlich, ohne jede Vorbereitung und
ohne jeden Abschied, und wurde nach einigen Monaten
‘n cinem Gebirgswalddickicht Mitteldeutschlands als Leiche
aufgefunden. Daf sich bei allen mir zu Gebofe stehenden
oKrankenkarten" von Trinkern — es waren allerdings nur
18 — The. der linken Gehirnhilfte fand, gehirt auch hier-
her und beruht sicher nicht auf einem Zufall.
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Die Tbe. der linken Gehirnhiilfte tritt eben unter
den allerverschiedensten Folgeerscheinungen auf, z B. als
Schwermut, als Zank- und Streitsucht, als Prozefisucht,
Vergelllichkeit, Menschenscheu und allerlei deistige Ab-
normititen und Wunderlichkeiten. Hierher gehiren ver-
mutlich auch manche Fille von wiederholter Brandstif-
tung und Kleptomanie, und ebenso wird mancher nur
zum Sonderling wegen der The. seiner linken Gehirn-
hiilfte. Unter Umstinden nimmt sie auch schlimmere For-
men an. So mufite ein 20jihriger junger Mann meiner
Beobachtung mit The. der linken Gehirnhilfte wegen
Griflenwahn und Tobsucht in eine Anstalt gebracht werden.

Derartige Tuberkelherde im linken Gehirn kommen
oft genug schon bei Kindern zur Ausbildung. Das sind
dann die Kinder, die in der Schule zuriickbleiben, dem
Unterricht nicht folgen kinnen und in die sogenannten
Forderschulen gesteckt werden. Ich hafte zwei solche
Knaben in Behandlung, die weder lesen noch schreiben,
noch etwas auswendig behalten konnten, (von 7 und 13
Jahren), die nach einigen Ponndorf-Impfungen sich ganz
bedeutend besserfen.

Zur Erliuterung des Gesagten mégen hier einige
Beispiele folden. Vorher sei noch einmal daran erinnert,
dafl bei der Untersuchung des Gehirnes auf , Funktion™
der Pendel bei einer gesunden Gehirnhilfte ein gleich-
schenkeliges Dreieck mit der Spitze nach oben macht,
deren Hihe entsprechend der ganzen geistigen Verfassung
des Untersuchten zunimmt. Bei manchen, geistis beson-
ders Hochstehenden liegt diese Spitze so hoch, dafi die
beiden fast senkrecht aufsteigenden seitlichen Schenkel des
Pendeldreiecks wegen der Kiirze des Pendelbandes ein-
ander nicht erreichen. Im Gegensatz dazu findet man bei
Menschen von geringer Intelligenz manchmal Dreiecke,
deren Spitze nur 2—3 mm {iber der Grundlinie liegt. Bei
gestirter oder aufgehobener Gehirnfunktion erhilt man
dageden nur einen Quersirich als Zeichen erloschenen und
nur noch rein vegetativen Lebens des Gehirnes. Ein etwas
wenider verhiingnisvoller Zustand bekundet sich durch das
Erscheinen eines kleinen Teiles des rechten Dreieckschen-
kels am rechten Ende des Querstriches. Dies letzfere
Pendelbild begegnet dem Untersucher ungemein off bei
der Untersuchung der linken Gehirnhilfte. Bei der durch

i'.
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Impfung herbeigefiihrten Besserung des kranken Gehirn-
teiles 1aBt sich dann in der Regel ein Lingerwerden des
zweiten, rechten Dreieckschenkels beobachten, dem dann

bei eingetretener Heilung ebenso regelmafig der drifte
Dreieckschenkel sich wieder anschliellt.

XIX. Kind Margarete Hennings, 5 Jahre alt.

Das gut aussehende und erniihrte Kind schlift sehr
unruhig und ist sehr streitsiichtig ihrem Bruder gegen-
iiber, den sie doch sehr liebt, hat viel Kopfschmerzen und
schr schlechten Appetit.

1927 5.7 A5
Krankhschwg. g[] ‘c.'.,
Blut -77x 800x

8- 0
Gehirn L -60x 800x
= function A i\
8- 1
Gekrise- -50x 700x
driisen

L Impfung. 4. VII. Keine bemerkie Reaction,

25. VIL. Kopfschmerzen, Schlaf und Appetit aufler-
ordentlich gebessert; ebenso, wie die Tabelle zeigt, die
Gehirnfunction. IL Impfung.

Die Tabelle zeigt zugleich, wie schnell und griindlich
die Impfung bei Kindern wirkt, wo die Mischinfection
noch nicht hinreichend lange Zeit zu voller Entwickelund
gehabt hatte,

Der 15jdhrige Bruder des Kindes litt an genau der-
sclben Gehirn-The, mif entsprechenden Gehirnerschei-
nungen (Kopfschmerzen mit Erbrechen, allgemeiner
Schlappheit und Miidigkeif, (bellaunigkeit) und bedurfie
3 Impfungen bis zur Herstellung seines Gehirndreiecks.
Ein Jahr spiter erzihlte die Mutter, der Junge sei ein
ganz anderer Mensch geworden.

XX. Frau Marie Mohr, Ostsecbad Dahme, 60
Jahre alt. The. der linken Gehirnhiilfte, der rechten Lunge
mit Zubehtr, beginnende The. der rechten Gehirnhilfte.

Die Kranke leidet viel an Kopfschmerzen, Schlaflosig-

keit, starkem Herzklopf 3
BB ey erzklopfen und hochgradiger Gedécht



— 135 —

1926 41 1R 19.% WL
Krankhschwd, 7 3 2 0
7- 5 3 fl

Blut -T7x T34x T25x

T 4 2 i

Gehirn r. f66x 722x T33x B00x
§- T 3 1]

Gehirn L -60x 630x 630x BOO
= function 1. oy N ﬁh Fa
8- 5 ]

Lunge r. -60x 630x 630x B800x
& - 5 4 ]

Hilusdriisen r. -60x 630x ?1561 B00x
B- L] ]

Schilddriise -ﬁsﬂ: 6'521 720x BOOx
- 2 0

Herz -77x 634x 625x 800x

L Impfung. 20. XI. 1926, Macht starke Stiche in der
rechten Brust und heftidge Kopfschmerzen links fiir einen
Tag.

12. L. 1927. Der seit einigen Jahren bestehende ,.Kopf-
druck™ ist verschwunden.

II. Impfung. Ohne Reaction.

19, III. Die Kranke klagt {iber allerlei Schmerzen,
die mit der eben iiberstandenen Grippe, die der Dendel
als noch bestehend kennzeichnete, zusammenzuhiingen
scheinen. Im (Ibrigen ist das Befinden pebessert.

ITL. Impfung.

Die finfstiindige Autofahrt verhindert die Kranke
am Wiederkommen; sic begniigt sich mit der schriftlichen
Meldung, das ihr Befinden jetzt vorziiglich sei, was durch
die Pendeluntersuchung bestitigt wird.

XXI. Frau Marie Hagedorn, Altona, 63 Jahre
alt. The. der linken Gehirnhilfte und der linken Lunge
mit Zubehbr.

Die Kranke leidet seit Jahren an starker Gediichtnis-
schwiche und an Schwindelanfillen, die nicht an jedem
Tag auftreten, aber an dem betreffenden Tage gehduft
vorkommen; auflerdem an Herzklopfen und Herzschwiiche,
sowie an Nervositit, wobei sie sich fiber Kleinigkeiten
schr stark aufregt. Puls schwach, unregelmiiflig, Gfter
aussetzend; kalte Schweiifiile, Aussehen bleich und ab-

gezehrt.
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1926 &5 M5 BT
Krankhzstd. 10 1 0
8- 1 [1]
Blut -77x 622x 700x
8- 1 0
Gehirn L -70x 620x T700x
Function Sy 63
g-
Lunge 1. -féﬂx ﬁ‘l;.'l: B-EE)D:
Hilusdriisen L -T;Jx TE&JI '..T{:]ﬂx
Schilddriise 754x
7 0 o
Hr:rzi "= T66x
= function
g
Aorta =630x 'J'lr.'.[]: B00x

Sohlenhaut -60x

L Impfung. 8. V. Keine Reaction.

26. V. Allgemeinbefinden gebessert, Kopfschmerzen
vermindert, Schlenhaut trocken und warm; im ({ibrigen
noch nicht viel Anderung zu spiiren.

II. Impfung. 26. VIL

Die zweistiindige Eisenbahnfahrt hierher hilt die
alte Dame ab, hierherzukommen, da es ihr sehr gut geht,
was die Pendeluntersuchung bestitigt, namentlich die
Wiederherstellung der Gehirnfunction.

Weitere Beispiele von Tbe. der linken Gehirnhilfte

wiirden nur Wiederholungen bringen, darum mogen die
gegebenen geniigen.

Die Arteriosclerose (Arterienverkalkung).

Die bisherige Atiologie der Arteriosclerose entbehrte
jeder festen Grundlage, die ihr erst durch Ponndorf mit
der Mischinfection zuteil geworden ist. Nicht nur die
durch die Impfung erreichten Heilerfolge liefern den
Beweis fiir die Richtigkeit dieser Auffassung, sondern der
P_l:ndel bestitigt dieselbe in jedem cinzelnen Fall durch
die an den Gehirnarterien sowie an der Aorta fest-

zustellende Mischinfection, die dan Imiflig nach d
Impfung sehr bald gehoben wird. Tz =
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NXIL. Herr W. Gutenrat, 50 Jahre alf, Hamburg.
Arteriosclerose.

Der gesund ausschende und sehr vollkommen er-
nithrte Kranke erlitt am 25. IV. einen Schlaganfall mit
Lihmung der linken Seite; der linke Arm ist noch jetzt
sehr schwach und oft von lancinierenden Schmerzen
durchsetzt. Patient leidet an Schwindelanfillen, die mit
Sausen in den Ohren beginnen und vor dem Schlaganfall
zu Ohnmachien fihrten, an Herzklopfen, Angst. Der tig-
liche Stuhlgang ist sehr hart. Starke Vergeflichkeit.

1927 127 7. .8
Krankhzstd. 11 & 2
g- 6 2

Blut -77x 722x B00x
2 0.5 0

Gehirn 1L 633x B811x BOOx

= function g it %
8- 3 0,
Gehirnarter.r. -60x 720x B800x

8- 3 0
Gehirnarter. L -60x 800x 800x
B- 2 ]
Herz -66x T700x BOOx
B- 2 0
Colon desc. -50x 800x BOOx
B- 2 0
Aorta -60x B0OO0x BOOx

L Impfung. 12. VIL. Ohne Reaction,

28. VIL. VergeBlichkeit wie frither; Angst verschwun-
den, Stuhlgang besser als friiher. Lebenslust und Wohl-
befinden gewachsen.

II. Impfung. 26. VIII. Macht zweitigiges Fieber und
Schiittelfrost.

Wie die Tabelle zeigt, ist iiberall die Mischinfection
geschwunden, aber noch nicht der Krankheitszustand. Der
Kranke meldet, daBl es ihm sehr gut gehe und alle Tage
besser werde.

XXIIL Herr Joh. Siemon, 50 Jahre alt, Heide.
Arteriosclerose und The. des linken Gehirns.

Der wohlgenihrte und gesund aussehende Kranke hat
vor einigen Monaten einen Schlaganfall erlitten mit nach-
folgender Parese (leichte Lihmung) des linken Armes
und teilweise des linken Beines, Er kann jetzt Gelesenes
nicht recht fassen, nichf rechnen und keinen ordentlichen



Brief schreiben. Kopfschmerzen nur wenig, zuweilen
Schwindel, Schlaf sehr guf, grenzt aber an Schlifrigkeit;

Stuhlgang normal.
1927 o587 A8 199,
Krankhzstd. 10 % 1
8- 2 1
Blut -XXx 800x B800x
8- 3 2
Hirnarter, r. -Xa}lx '?EI'THJ: T%Dx
Hirnarter. L -?S[Ilu ﬁﬂgx Bﬂg?‘
(?tiﬂm 1. -X0x ﬁﬂ{i}: EUE:
=function
B~ 9 g
Herz -7Xx 611x T00x
~function X A
B- i
Aorta -70x 610x 700x

I. Impfung. 28 VII. Ohne Reaction.

11. VIII. Der Kranke bemerkt eine deutliche Besse-
rung des linken Armes, den er, wie auch die Finger, sicht-
lich besser bewegen kann. Das unangenehme Gefithl der
Kiilte und des ,Totseins" des Armes hat abgenommen.
Im {ibrigen wenig Anderung.

IL. Impfung. 19. IX. Das Allgemeinbefinden hat sich
auflerordentlich gebesserf, namentlich im Kopf; das Ge-
diichtnis etwas gehoben, ebenso das Auffassungsvermiigen
des Gelesenen. Weitere Besserung steht zu erwarten.

Das Magengeschwiir.

Nachdem Ponndorf das Magengeschwiir in die Reihe
der durch die Mischinfection verursachten Krankheiten
eingereiht hat, wird es manchem nicht unerwiinscht sein,
diese neue und manchem nicht ohne weiteres einleuch-
tende Anschauungsweise auf anderem Wege bestitigt zu
schen. Die Pendeluntersuchung gibt als Pendelbild eines
Geschwiires, sowohl desjenigen im Magen wie des im Colon
descendens so hiufig vorkommenden, die siebenmalige
Wiederholung der Ausschlige fr. s. einwandfrei an, so

dall ein Zweifel iiber die Matur des (bels nicht aufkom-
men kann.
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XXIV. Herr H. Kiih1, Elmshorn, 45 Jahre. Magen-
geschwilr.

Der gesund aussehende, vdllig kahlkipfige Kranke
stellt sich vor mit dem Berichte, er leide an Magenkrebs
und solle in der niichsten Woche operiert werden, wolle
aber Sicherheitshalber vorher erst noch von mir unter-
sucht werden. Seine Leidensgeschichte wie der iibrige
Befund schienen zunfichst dem behandelnden Arzte Recht
m geben, aber die darauf vorgenommene Pendelunter-
suchung zeigte sofort eine hochgradige Mischinfection
sowiec das Pendelbild ecines Geschwiires in Magen und
Colon descendens. Kalter Schweififufl. Zu den Beschwer-
den des Kranken gehirten: Magenschmerzen, Aufstoflen,
Brechen und Blutbrechen sowie sehr triiger Stuhlgang.

Der Kranke ging auf meine Erdffnung, seine Krank-
heit erfordere keine Operation, sondern liefle sich durch
Impfung heilen, sogleich auf meinen Vorschlag ein und
wurde geimpft.

1925 16.9. 30.9
Krankhzstd. 10 0
B- li]

Blut -XXx B0Ox
§- (1]

Herz -XXx B00x
8- 0

Magen -XSU:; TO00x
- 0

Colon desc. -X0 Bﬂll:l".lw

-

Anus -KEK:: B00x
- i]

Leber ~XXx B0Dx

L Impfung. 16. IX. Ohne Reaction.

30, [X. Als der Kranke zur zweiten Impfung nach
14 Tagen wiederkam, rief er, als er die Tiir noch nicht
ganz gedffnet hatte: ,Hurral bin meinen Krebs losi” und
erzihlte dann, daB simtliche Magenbeschwerden voll-
stindig gehoben seien und der kalte Fullschweifl ver-
schwunden sel. Sein Befinden sei groflartig. Obgleich sich
durch den Pendel nur Spuren von Mischinfection nach-
weisen leflen, erfolgte nun doch noch die

IL. Impfung, nach der der Kranke sich nicht wieder
sehen lieB. Diese schnelle Heilung eines gewif} nicht leich-
ten Magengeschwiires kann wohl mit Recht als Beweis fiix



die Richtigkeit der Ponndorf'schen Anschauung geltend
gemacht werden. Im Laufe der niichsten 3 Jahre hat sich
der Kranke wiederholt vorgestellt, um seiner Freude fiber
die einfache Art der Heilung Ausdruck zu geben.

XXV. Herr Jac. Gehrdt, 38 Jahre. Magenge-
schwiir, Tbhec. der rechten Lunge, Beingeschwiire.

Der Kranke kommt wegen dreier Beingeschwiire fiber
dem inneren KnSdhel links, sehr schmerzhafter Natur,
und Krampfadern. Er leidet an Kopfschmerzen, Schwin-
del, Angst, hischst listigem Hautjucken am ganzen Kir-
per, auflerdem an Husten mit reichlichem Auswurf sowie
an starken Magenschmerzen nebst Druckgefiihl in der

Magengrube,

1926 19.7. 4.8
Krankhzstd. 10 ]
B- 0
Blut ~-T7Tx
B- 0
Gehirn 1. =TXx
g - 1
Lunge r. -X0x T700x
B- 0
Hilusdriisen r. -T0x
8- 0
Schilddriise -70x
8- (1]
Herz -7T7x
[1]

B-
Magen (7xfr.a) -60x

B- 1]
VaricBs. Ggd. 1. -60x 660x

L Impfung. 19. VIL. Reaction geringfiigig.

2 VIIL. Kopfschmerzen, Schwindel, Angst, Hautjuk-
ken, besonders aber alle Magenbeschwerden verschwun-
den, Husten und Auswurf sehr gebessert, Allgemeinbe-

finden auflerordentlich gehoben. Beingeschwiire dem An-
schein nach im Heilen.

II. Impfung.
Der anderthalb Eisenbahnstunden von hier woh-
nende Kranke erschien nicht wieder in der Sprechstunde.

XXVL Herr Fr. Miiller, 39 Jahre alt. Magen-
und Colon desc.-Geschwiir, The. des Kehlkopfes, Ischias.

Der Kranke klagt iiber sehr listige Magenbeschwer-
den verschiedener Art, leichte Ischias, starke Empfind-
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lichkeit des Kehlkopfes gegen Witterungseinfliisse; Stuhl-
gang mehrmals (1) taglich,

1926 10.9. 240, 15 10.
Krankhzstd, 10 6 1
8- 7 1
Blut =7T7x 713x B800x
B- 7 0
Gehirn 1. =77 T13x
8- 7 (1]
Kehlkopf =70x T13x
B- a 0
Herz =77z 666x BOO0x
&- 7 ]
Magen (7 x fr.s) -'éﬂx 510x
- fi 0
Colon dese. -70x 6G60x
0

Ischiaficus r. -;{}x 65.{]':
L Impfung. 10. IX. Geringe Reaction.
4. 1X. Der Kranke fiihlt sich viel frischer, freier, mit
gehobener Arbeitsfreudigkeit; Magen- und Kehlkopfbe-
schwerden gehoben,
IL Impfung. Macht vierstiindigen Schiittelfrost.

15. X. Allgemeinbefinden vorziiglich, alle &rtlichen
Beschwerden wvollstindig gehoben.

Die chronische Stuhltrédgheit.

Als eine auflerordentlich hiufige Folge der Misch-
infection darf hier die chronische Stuhltréigheit nicht un-
erwihnt bleiben, die sich in sehr vielen Fillen so steigert,
daB nur alle 2—4—6 Tage freiwillider Stuhlgang erfolgt.
In allen diesen Fillen zeigt der Pendel als héchsten Grad
der Mischinfection das Fehlen der Streptococcen nebst
dem Pendelbild des Geschwiires (7 mal fr. 5.) Diese Art
Stuhltriigheit bildet oft genug die Hauptbeschwerde des
Kranken und manchmal auch des Hausarztes, denn die
stirksten Abfiihrmittel wollen zuweilen keine Abhilfe
bringen. Wenn aber durch die Impfung die Thc. des
Colon behoben ist und darauf das Geschwiir abzuheilen
beginnt, so setzt nach einiger Zeit, manchmal schon nach
der ersten Impfung, die regelmiflige Stuhlentleerung von
selbst wieder ein.
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Eigene Beispiele hierfiir zu geben, eriibrigt sich, da ja
die Krankheit wie ihre Heilung in den vorher gegebenen
Pendelbeispielen hinreichend oft zu ihrem Recht gekom-
men ist. g

Die Hamorrhoiden.
(Krankheitsentstehung.)

Mit zu den dunkelsten Kapiteln der Atiologie gehort
die Entstehung der Himorrhoiden, wie der Krampfadern.
Bei der Hiufigkeit und der Schwere der damit verbunde-
nen Krankheitserscheinungen haben sich an ihre Ent-
stehung won jeher die abenteuerlichsten Vorstellungen
und Heil- und Behandlungsweisen gekniipft. Dafl auch
diesem (ibel die Ponndorf'sche Mischinfection zu Grunde
liegt, beweist nicht nur der piinktliche Erfolg der Impfung,
sondern wird auch durch die Pendeluntersuchund immer
wieder bestdtigt.

XXVIL. Herr M. Otto, 24 Jahre. Beiderseitiges
Eczem der Wangenhaut, The. des Colon descendens und
des Afters.

Der Kranke leidef seif seiner Kindheit an Himor-
rhoidalblutungen, ist mehrfach deshalb operiect, aber
ohne Erfolg. Graue Gesichtsfarbe, beide Wangen von
einem papuldsem Eczem bedeckt; der Kranke will sonst
gesund sein.

1926 25.8.- 8.9 2909, 97.10. 2.7
Krankhzstd. 10 7 6 2 0
B- 6 5 3 ]
Blut -78x 666x T34x 723x 800x
&- ;] 6 2 ]
Gehirn 1. -7Tx 6606x 655x BO0Ox
B- f 5 2 0
Wangenhaut ¢. -70x 660x 730x 720x
8- (i) 5 3 0
Wangdenhaut . -70x% 660x 750x 720x
B- fi 4 3 0
Herz -TTx 734x T34x 722x
&- 6 4 5 1]
Colon dese. -7T0x 660x 720x 720x m.
(Txfr.5)
3] (7] 4 ]

8-
After -70x 660x 740x 710x
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I. Impfung. 24. 8. Fast ohne Reaction.

8. IX. Der Stuhlgang ist immer noch hart, regelmiflig
tiglich, aber immer noch blutig.

IL Impfung. Macht am zweiten Tage nach der Impfung
Schiittelfrost.

20. IX. Der Stuhlgang ist weicher, die Blutbeimischung
geringer; Wangenhaut deutlich gebessert,

III. Impfung. Starke Reaction mit Fieber und einem
Tage Bettlage.

Weitere Besserung bezw. Anderung nicht eingetreten.

27. X. Die Blutungen haben seit einiger Zeit aufge-
hért, der Stuhlgang tiiglich und weich.

IV. Impfung. 2. VIL. Dauerndes Wohlbefinden, der
Pendel gibt keine Ausschlige mehr,

Die unter After wiedergegebenen Pendelbilder zeigen
nicht nur deutlich den hohen Grad der Mischinfection der
Aftergegend, sondern auch die Monate erfordernde Zeit
der Heilung durch dic Impfung. Dieselbe Langsamkeit
der Heilung hat man oft zu beobachfen bei der Behand-
lung der Krampfadern, bei denen es sich ja ebenfalls um
schwer erkrankte Venen handelt.

XXVIIL. Frau M. Schacht, 30 Jahre alt. Himor-
rhoiden und Krampfadern.

Die Kranke leidet unter Angstgefithl und Druck in der

Magengrube, Himorrhoiden und Krampfadern beiderseits.
1927 24.2, ¥ b B R R S

Krankhzstd. 7 3 9 0

8- [i] 1 0
Blut ~67Tx 634x T700x

7- 6 1 0
Herz -66x 443x 700=x

7- 3 1 ]
Anus -60x 630x 700 B0O0

8- 6 1]
Varichs. Ggd. r. ~-60x 640

8- f 5 l
Varichs. Ggd. L -60x 640x 330x

I. Impfung. 24. II. Ohne Reaction.

23, III. Die Beschwerden in der Herz- bezw. Magen-
gegend deutlich gebessert, Krampfadern efwas abge-
schwollen, Himorrhoiden unverindert.

II. Impfung. Ohne Reaction.

95. IV. Die Himorrhoidalblutungen bestehen noch
fort. Krampfadern sichtlich gebessert.
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I11. Impfung. 8. VII. Die Kranke meldet ihre Hei-
lung; damit stimmt der Pendelbefund.

Die Prostata-Hypertrophie.
(Vorsteherdriisen-Vergrdfierung)

Dafl auch die Vergrioflerung der Vorsteherdriisen zu
den durch die Mischinfection hervorgerufenen Krankhei-
ten gehiict, diirfte wenid bekannt sein, selbst Ponndorf
erwiihnt nichts davon. Aber die Pendeluntersuchung &t
doch keinen Zweifel dariiber, und die durch die Impfung
bewirkte schnelle Heilung kann als die Bestiitigung dafiir
angefithrt werden.

XXIX. Herr H. Thomsen, 65 Jahre alt, bereits
unter XL aufgefithrt.

Neben den vielen anderen durch die Mischinfection
herbeigefilhrien Beschwerden bestanden auch hier die be-
kannten Behinderungen der Urinentleerung, die, wie die
Pendeluntersuchung ergab, auf Thc. der Vorsteherdriise
mit der sie begleitenden chronischen Entziindung beruhte.
Wegen der groflen uns trennenden Entfernung erhielt ich
nur mangelhaffe Nachrichten von dem Kranken, aber die
spiitere Pendelunfersuchung zeigte auch hier die einge-
tretene Heilung,

XXX. Herr H. Huf, 67 Jahre alt. Vergréflerung
der Vorsteherdriise, chronischer Gelenkrheumatismus, The.
des Colon desc., Arterienverkalkung.

Der wohlgeniihrte Kranke klagt iiber Herzschwiche,
starke Hartleibigkeit, Beschwerden beim Urinieren und
kalte Fiifle; in geringerem Grade iiber vorzeitige Ermii-
dung der Beine. Gang etwas schleppend.

L Impfung. 3. II. Macht zweitigiges Unwohlsein.

18. II. Von einer Anderung des Befindens weifl der
Kranke nichts zu berichten.

IL Impfung von etwas stiirkerer Reaction.

14. III. Kopfschmerz besser. Der Kranke braucht
abends beim Zubettgehen (wegen Atemnot) nicht mehr so
steil zu sifzen, auch das Herzklopfen ist sehr gemildert,
fast gut. Urinbeschwerden sehr gebessert, aber die Hart-
leibigkeit nicht. IIL Impfung.
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11.1V. Der Kranke erfreut sich vollen Wohlbefindens;
Urin- und Stuhlentleerung normal.

1927 3.2 182 - 143 11.4
Krankhzstd. T 4 5 0
7= 5 3 0

Blut -T7x 436x T22x
8- 7 f 0

Herz =77 665x Ti4x
5- [ 5 0

Colon desc, -60x 530x 640x
7= (i 3 0

Aoria -6 650x 640x
8- f G 0

Prostata -70x 650x T40x
7- 7] 1 0

Knicgelenk r. -60x 650x 740%
7= 6 1 i}

Kniegelenk L -60x 660x 740x
7- i 1 ]

Fufisohlenhaut -60x 750x T40x

20, VII. Der Kranke ist voll Lobes iiber sein gutes
Befinden, was durch die Pendeluntersuchung bestitigt
wird. Auch die Fufisohlen sind jetzt trocken.

Mischinfection des Auges.

Ohne dem Augenarzte in sein Gehege kommen zu
wollen, sollen folgende Beispiele nur zeigen, dafl sich mit
Hilfe des Pendels auch auf Mischinfection des Auges be-
ruhende Krankheiten nachweisen lassen.

XXXI. Frau Dora Eggers, 48 Jahre. Tbe. der
Aderhaut (Chorioidea).

Die Kranke leidet an Krampfadern mit kleinem Bein-
geschwiir, leichtem, aber quiilend juckendem Eczem des
ganzen Korpers, Schlaf vielfach schlecht. Das rechte Auge
leidet seit Jahren an Schschwiiche, die in der Universitits-
klinik fiir unheilbar erkliirt =ein soll

L Impfung. 26. VIIL Eintiigiges Unwohlsein.

0, IX. Das unertriigliche Jucken hat 10 Tage nach der
Impfung aufgehirt, das Eczem ist abgeheilt. Das Sehen
hat sich gebessert; dic Kranke sicht besser, ohne sich
deutlicher dariiber aussprechen zu kénnen. Die Kranke ist
hocherfreut iiber die Besserung ihres Befindens.



1926 96.8. 9.9, T.10. Hﬁ. 1.8
Krankhzstd. 10 [ 2 0
&- 7 ‘2 0
Blut T'.Tx G66x 5333 ﬁlﬂx
7 2 0
Auge r. —ﬁl].t 660x 730x '?20':
- 7 [ 0
Aderhaut -T0x ﬁqiﬂx ?EE}: Egﬂx
8-
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&- 7
Herz -77x 666 ?L'H]
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Varicts. Ggd. r. -70x ﬁﬁﬂn 712{!: Saﬂx
E...
Kirperhaut -T0x TESCIx 710x
II. Impfung.

IIL. Impfung. 7. X.

29, VI. 1927. Die Sehschiirfe hat sich nach Angabe
der Kranken deutlich gebessert, ebenso das Allgemein-
befinden und die Varicen.

XXXIL. Frau C. Kiihl, 30 Jahre alt. The der
Aderhaut (Chorioidea) und Netzhaut (Refina) rechts,
der linken Lunge und des Colon desc.

Die Kranke, die vor 3 Jahren eine linksseitige Rip-
penfellentziindung {iberstanden hat, klagt hauptsichlich
iiber Schmerzen am Riicken, in der linken Schulferblatt-
gegend, iiber Anfille von heftigen Kopfschmerzen, etwa
alle 8—14 Tage, und starke Stuhltriigheit (alle 2—4 Tage
Stuhl), sowie iiber ihre Unfihigkeit Handarbeifen zu
machen. Bei lingerer Handarbeit entstehen im Inneren
des Auges, namentlich rechts, Schmerzen, die zum Auf-
hiren zwingen. Der Augenarzt hatte das rechte Auge
fiir gesund erklért.

I Impfung. 22, II. Macht starke Kopfschmerzen rechis
und Stiche in der linken Lunge, besonders bei der In-
spiration.

8. III. Kopfschmerzen und Stuhlgang gebesserf.

IL. Impfung. Ohne Reaction.

30. I11. Husten und Riickenschmerzen sehr gebessert,

Augenschmerzen geringer, aber genaues Sehen noch nicht
miglich,
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Krankhzstd. T fi 3 0

7= 5 1 0
Blut «77x 755z 800x

&- il 2 0
Aderhaut r. +'i;0: 650x 730x 3

” fi 1
Neizhaut r, -70x 650x B00x

8- 6 5 0
Lumnge L -70x 650x 710x

8- [ 0.5 0
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8- i 3 ]
Schilddriise =60x 650x 7350x

8- 6 4 ]
Herz -66x 650x T00x

8- 7 fi 2
Colon dese. ~60x 640x 730x BOOx

III. Impfung.

1L V. Augen gesund, Kopf- und Riickenschmerzen
verschwunden; Stuhlgang alle zwel Tage; Allgemeinbe-
finden vorziiglich.

Diese wenigen Beispiele der hiufig in meiner Sprech-
stunde vorkommenden Aderhauterkrankung mégen hier

gentigen.

Krampfadern und Beingeschwiir.

Das Dunkel, das bisher iiber der eigentlichen Natur
der Krampfadern und der davon unzertrennlichen Bein-
geschwiire schwebte, hat erst durch die Ponndorf'sche Ent-
deckung der Mischinfection volle Aufklirung gefunden.
Die Ponndorf'sche Mischinfection liefl sich in jedem ein-
zelnen Fall ausnahmslos als Ursache der Krampfadern
feststellen. Seit 3 Jahrzehnien habe ich mich susschliefi-
lich mit der Behandlung dieses schlimmen, bis dahin fiir
unheilbar geltenden Leidens beschiiftigt, habe aber erst,
seitdem ich die Ponndorf'sche Impfung anwenden lernte,
wirklich dauernde Heilung erreichen kiénnen. Diese Hei-
lung erfolgt allerdings nicht in jedem Falle in einigen
Wochen oder Monaten, dazu sind die durch die Tuberkel-
bacillen gesetzten Verwiistungen in den Venen und dem
sie umgebenden Gewebe, die man ja oft erst nach jahr-
zehntelanger Dauer in Behandlung bekommt, doch zu tief-
gehend, aber es sind doch nur wenige Fille, die der

10

Olasen, Pandaldisgnoes.
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Impfung lange Widerstand leisten. Der heilende Einfluf$
der Impfung macht sich aber in der Regel in einer auch
dem Kranken auffiilligen Weise recht bald geltend. Nihe-
res iiber diesen Gegenstand findet man in meiner Schrift:
»Varicen und Ulcus cruris und fhre Behandlung”, 3. Aufl,
Verlag von Urban & Schwarzenberg, Berlin, auf die ich
hier verweisen muf,

Nierenkrankheiten.

Schwere Fille von Nierenkrankheiten wverirren sich
kaum in meine Sprechstunde, obgleich auch unfer ihnen
manche sein werden, die auch nur an Thc. der Niere lei-
den, wie meine leichteren Fille. Hier handelt es sich ja
in der Hauptsache nur darum, zu zeigen, daf} sie fiir die
Pendeldiagnose erreichbar sind.

XXXIIL Frau R. Otte, Heide, 35 Jahre alt. The
der Nieren und linken Lunge und Schilddriise.

Die gesund aussehende Frau mit vergriferter Schild-
driise leidet seit einem Jahre an Nierenbeschwerden, d. h.
Schmerzen im Riicken, in der Gegend der Lendenwirbel-
siiule, sehr hiiufigem Lassen (manchmal viertelstiindlich)
sehr geringer, zuweilen blutiger Urinmengen, Herzklopfen
und Schwindel; auflerdem an Krampfadern.

1926 55 17.% 9.6 &7
Krankhzstd. 6 4 4 1
] 4 2 2

Blut =77x T23x 712x 712x
8- (i) 2 ]

Lunge 1. -60x 720x 710x 800x
8- 5 2 2

Schilddriise -X0x 730x 710x 800x
7 4 2 2

Herz 477 T723x 712x 800x
8- 4 2 ]

Miere r. =70x 320x 620x B0Ox
¥ 8- 4 2 0

Niere L -T0x 33;1: Ealiﬂx B0Ox
7 ]

MNierenbedien 1. 640x T23x 71%2x BODx

L Impfung. 3. V. Macht geringe Reaction, nur zwei-
tiigigen, hohlen Husten, der besonders in der Schilddriise

unangenchm empfunden wurde, und Druckgefiihl im Riik-
ken (Nieren?).
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17. V. Die Schilddriise erscheint verkleinert. Die
Urinentleerungen sind viel seltener geworden und die
jedesmaligen Urinmengen haben sich deutlich vergréfert.

IL. Impfung. 9. VL Die Riickenschmerzen fast ver-
schwunden; jetzt werden grificre Urinmengen in gréferen
Abstiinden entleert. Schilddriise noch sichtbar, die Varicen
beiderseits verkleinert. Der friiher oft auftretende Schwin-
del hat aufgehirt, das Allgemeinbefinden sichtlich gehoben.
ot III. Impfung wird von mehrtiigigem Unwohlsein ge-
olgt.

8. VII. Die Urinabsonderung gibt zu Beschwerden
keinen Anlafl mehr, das Allgemeinbefinden gut.

IV. Impfung.

Herzneurose, Ponndorf-Herz, Herzschlag.

In einer eigenartfiden Lage befindet sich die Misch-
infektion gegeniiber dem Herzen, und zwar weil das Herz
aus Muskelfleisch besteht, denn dieses, d. h. die will-
kiirliche Muskulatur des Menschen, ist gegen die Anstek-
kung durch Mischinfection gefeit oder, wie der Kunst-
ausdruck lautef, ,immun®”, Ich habe noch niemals bei
meinen Kranken in der willkiirlichen Muskulatur einen
Ponndorf-Herd gefunden, nicht einmal eine Andeutung
davon. Nun gehiirt ja der Herzmuskel nicht zu den quer-
gestreiften, den zur willkiirlichen Bewegung benutzien
Muskeln, sondern zu den sogenannten glatten Muskeln,
die nicht willkiirlichen, sondern automatischen Bewe-
gungden dienen. Ob diese glatten Muskeln gegen die An-
steckung durch Mischinfection ebenso gesichert sind, ent-
zieht sich meinem Urteil, da die Gelegenheit zu dahin-
gchenden Untersuchungen fehlf. In dieser schweren Zu-
ginglichkeit des Herzfleisches fiir die Mischinfection liegt
offenbar ein groler Schutz des Herzmuskels dagegen
und ebenso ein grofles Hindernis fiir ihre schnelle Ent-
wickelung im Herzen. Tatsichlich kommen ja auch im
Herzen mit dem bloflen Auge sichtbare Tuberkelherde
nicht vor. Diesen Schutz hat das Herz so niti¢ wie kein
anderes Organ, denn die im Blute zu allererst auftretende
Mischinfection wirkt durch ihren Gehalt an Tuberkel-

bazillen und Tuberculin unaufhérlich und ohne jede
1u*
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Pause unfer hohem Druck auf den Schleimhautiiberzug
der Herzinnenwand ein, die also der Infecfion in einem
Mafle ausgesetzt ist wie kein anderes Organ. Aus dieser
andersartigen Matur des Herzmuskels mag es sich auch
erkliren, dafl die Mischinfection hier andere Krankheits-
erscheinungen zuwege bringt als an allen {ibrigen Organen.

Das erste, was mir schon vor Jahren, zu Anfang mei-
ner Pendelstudien, auffiel, war der Umsiand, dafl beim
Herzen niemals eine Ponndorf-Tuberculose zu beobachten
war, Jeder Leser kann sich in den Krankentabellen dieses
Kapitels davon iiberzeugen, dafl bei allen als erkrankt
angemerkten Korperorganen die Streptococcen fehlen,
was ja durch die Null an der dritten Stelle der Misch-
infection deutlich gekennzeichnet wird als Beweis fiir das
Vorhandensein der Ponndorf-Tuberculose. Beim Herzen
kommt dies bei der 1. Untersuchung nicht vor, was ich jetzt
nach jahrelangem Pendeln bestitigen kann. Das wird sich
nur so0 deuten lassen, dafl ein Herz, in dem die Misch-
infection sowelt gediehen ist, daf} die Tuberkelbazillen die
Streptococcen vergiftet haben, funktionsunfihig wird und
dadurch dem Leben seines Besitzers ein Ende bereitet. Das
Herz gehiirt, wie die Beobachtung lehrt, zu den ersten Or-
ganen, die von der Mischinfection befallen werden, denn
iiberall, wo eine Mischinfection des Korpers vorhanden
isf, und sei sie noch so gering, ist das Herz daran betei-
ligf, aber so, daf die Infection in allen iibrigen erkrank-
ten Organen viel schnellere und weitgehendere Fort-
schritte macht. Auch selbst bei den schwersten Fillen von
Mischinfection von Kérperorganen pflegt das Herz nur
miiflige Grade davon zu zeigen, wobei dann Tuberkel-
bazillen wie Kettencoccen gleichgrofie Pendelschwingun-
gen sehen lassen, efwa SchwingundsgrBe 5 oder 6,
sodafi also folgendes Pendelbild entsteht: -55x oder
-66x. Beide Kleinpilze halten sich also die Wage, was
aber nicht ausschliefit, daff in dem einen Falle der eine
und in dem anderen Falle der andere etwas groflere
Schwingungen macht. Das ist die Regel. Es gibt aber
auch nicht gerade selten Ausnahmen davon, in denen der
Pendel deutlich zeigf, daB auch im Herzen der Kampf
zwischen Tuberkelbazillen und Kettencoccen tobt, denn
man findet in diesen Herzen eine mehr oder minder
starke Zunahme der Tuberkelbazillen-Schwingungsgrifle
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bei gleichzeitiger Abnahme der Streptococcen, sodafl fol-
gende Pendelbilder sich zeigen: -73x oder -X2x, was
immer als Alarmzeichen fiir den lebensgefihrlichen Krank-
heitszustand anzusehen ist. Hier spielt sich offenbar der
Vorgang ab, dal die Tuberkelbazillen im Begriff stehen,
die Kettencoccen abzutiten, was allerdings nichf von
heute auf morgen vor sich geht, sondern oft lange Zeit-
riume in Anspruch nimmt. Kommt dazu nun noch bei der
DPendeluntersuchung des Blutes eine Ponndorf-Tuberculose
zum Vorschein, das heifit also e€in Fehlen der Strepto-
coccen, 50 ist das als ein sehr schlimmes Zeichen hich-
ster Gefahr aufzufassen, dem der Kranke iiber kurz oder
lang erliegen mufl, wenn nicht der Arzt durch schleunigste,
richtig ausgefilhrte Ponndorf-Impfung der Gefahr die
Spitze abbricht.

Diesen inneren Vorgiingen entsprechend entwickeln
sich auch die Verhiiltnisse im Befinden des Kranken.
Klagte er schon frilher unter den gewdhnlichen Ver-
hiltnissen, d. h. bei Schwingungsgriflen der Kleinpilze von
5 oder 6, iiber Herzklopfen oder leichte Angstzustinde,
namentlich abends im Betf, nach dem Zubettgehen, so
verstirken sich diese Klagen jetzt bedeutend. Der Kranke
beschwert sich iiber einen starken, beklemmenden Druck
in der Herzgegend oder unter dem Brustbein mit ver-
stiirkten Angstgefithlen. Beim Fortschreiten der Misch-
infection im Herzen verstiitken sich abermals diese
Krankheitserscheinungen. Die Kranken berichten {iber
Auftreten von Anfdllen von Todesangst, verbunden mit
der, allerdings immer nur fiir einige Augenblicke dauvern-
den Unmoglichkeit zu atmen, manchmal mit Schmerzen,
in dic rechte oder linke Schulfer ausstrahlend. Diese
wenige Minuten bis zu einer halben Stunde dauernden
Anfille treten manchmal gehiiuft in einer Nacht auf, um
dann fiir lingere Zeit wieder Pause zu machen. Es wiire
nun aber ganz irrig anzunehmen, alle Fille von Ponndorf-
Herz miifiten in dieser alarmierenden Weise verlaufen.
Nicht jeder Winter ist ein harter Winter, es gibt auch
milde Winter. So verlaufen auch manche Fille von Ponn-
dorf-Herz in ziemlich unschuldig aussehender Weise.
Das Herz ist ja ein mit einem auflerordentlich reich ver-
zweigten und mit vielen Nervenkreuzungen (Ganglien)
versehenes Organ, dessen Nervengeflecht nach riickwirfs
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mit dem im Kérper aullerordentlich weit wverbreitefen
Sympathicus-Nervensystem und dem WVagus-Nerven ver-
koppelt ist. An den verschiedenen Stellen des Herzens
zeigt sich aber eine auflerordentlich verschiedene Dich-
tigkeif seines Geflechtes. Daher bewirkt solch ein mini-
maler Ponndorf-Herd in den Stellen dichteren Nervenge-
flechtes durch den Einflufl seines aullerordentlich giftigen
Tuberculins unvergleichlich viel ernstere Krankheitser-
scheinungen als in Gegenden weitmaschigeren Nerven-
geflechtes. Kranke mit einem derarfigen Herzen klagen
iiber eine bisher nicht gekannte Miidigkeit und Mattig-
keit, iiber eine unerklirliche K&rperschwiiche, die sie alle
Arbeit und Anstrengung firchten 1if¢, weiter iiber starke
Erregungszustiinde iiber Kleinigkeifen und der Arzt er-
klirt dann die Sache fiir Herz- oder Nervenschwiiche und
empfichlt Sullerste Ruhe und Vorsicht. Derartige in den
drztlichen Lehrbiichern frither als Herzneurosen und in
den schlimmeren Fillen als Angina pectoris bezeichnete
Zustinde und Anfille waren bisher ein villig undeldstes
Ritsel fiir die wissenschaftliche Medizin, an die sich
die unwahrscheinlichsten und génzlich unbewiesenen Er-
klirungsversuche ankniipften, denn man kannte ja eben
die Mischinfection des Herzens oder, wie ich die Sache
kurz zu nennen pflege, das ,Ponndorf-Herz", noch
nicht. Es ist klar, dafl diese hier geschilderten Zustinde
bei ihrer Weiterausbildung {iber kurz oder lang zur Ponn-
dorf-Tuberculose fiihren miifiten, mit dem Ausgang in den
sogenannten ,Herzschlag”, also einen Vorgang, der der
drztlichen Wissenschaft bis heute ebenfalls ein Ritsel
geblieben ist. Tatsiichlich aber kommt es, wie schon am
Eingang dieses Abschnittes ausgesprochen worden ist,
nicht dazu, weil das Herz vor Eintritt der Ponndorf-
Tuberkulose funktionsunfiihig¢ wiirde und dadurch zum
Tode fithrt.

Dieses Ponndorf-Herz, dem der Arzt so viel begeg-
net, ohne wirklich etwas dabei machen zu kdnnen,
ist ein sehr dankbares Feld fiir die Behandlung mit Ponn-
dorf-Impfung, die dic besten Heilungsergebnisse ver-
spricht, wie ich aus vielfacher Erfahrung bestiitigen kann.

So wertvoll auch die Aufschliisse sein mégen, die man
durch das Pendeln auf Krankheitszustand und Misch-
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infection des Herzens erhiilt, so wird in manchen Fiillen
doch der Wunsch berechtigt erscheinen, noch weitere Un-
terlagen fiir die Beurteilung des kranken Herzens zu er-
halten. Fiir diesen Zweck ist das Pendeln auf ,Lebens-
kraft”, , Tuberculinvergiftung” und , Funktion®”, wie es im
n%d;.lsfm Abschnitt niher geschildert wird, sehr zu em-
pfehlen.

Der mir zugemessene knappe Raum hindert mich an
der Mitteilung weiterer Krankheitsfille aus dem reichen
Schatz meiner Krankengeschichten mit den Ergebnissen
von Pendeluntersuchungen. Aber schlieBlich geniigen die
mitgeteilten Fille vollkommen zur Erreichung jhres Zwek-
kes, denn sie zeigen ja, dafl und wie man mit der Pen-
deluntersuchung alle moglichen Krankheitsfille auf Herz
und Nieren priifen und mit Erfolg behandeln kann. Aller-
dings haben dabei die Fille von Colibacterien-Infection,
dic sich in der Hauptsache auf Muskulatur und Knochen-
haut (Periost) beschriinken und fast in jedem dritten
Falle von Mischinfection vorkommen, keine Beriicksichti-
gung gdefunden, weil sie wegen ihres hiufigen Vorkom-
mens und ihrer Bedeutung fiir den Kranken einer beson-
deren Behandlung in einem eigenen, dem niichsten Kapitel
bediirfen.

Nun konnte der nachdenkliche Leser aber wohl den
mitgeteilfen Krankengeschichten einen berechtigten Vor-
wurf daraus machen, dafi die Untersuchungsergebnisse
an sich wohl richtig sein m8chten, dafi man aber schliefi-
lich kein erschipfendes Urfeil fiber den Krankheitszu-
stand des erkrankt befundenen Organes, z. B. ¢iner Lunge,
gewonnen habe, was doch fiir die Beurteilung des kran-
ken Menschen von grifiter Bedeutung sein miisse. Denn
man sieht ja aus der Tabelle nur, dafl die verschiedenen
erkrankten Organe siimtlich an Ponndorf-Tuberculose lei-
den, wie aus dem Fehlen der Streptococeen einwandfrei
hervorgeht, ohne irgend ein Urtell dariiber abzugeben, wie
schwer der dadurch herbeigefiihrte Krankheitszustand in
den verschiedenen Organen sein michte. Beispielsweise
sagt der Pendel von der Lunge eines schwerer erkrank-
ten Schwindsiichfigen genau dasselbe, was er wvon der
Lunge einer Bleichsiichtigen aussagt, denn wvon beiden
sagt er weiter nichts aus als: die Lunge ist Donndorf-
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tuberculs. Er verschwelgt sozusagen die Unheilbarkeit
der Schwindsuchtslunge ebenso wie die leichte Heilbar-
keit der Bleichsuchtslunge, die ja in auBerordentlich vielen
Fillen von selbst und frotz des vielen unnitigerweise ge-
schluckten Eisens ausheilt.

Auch mich hat diese Frage natiirlich lange beschif-
tigt, bis es mir in der letzten Zeit endlich doch gelungen
ist, diesem schmerzlich empfundenen Mangel abzuhelfen,
denn man findet auf diesem Gebiet der Pendelunter-
suchung nirgends einen Vorginger, auf dessen Unter-
suchung man fuflen oder weiter bauen kinnte. Auch
konnfe diese Sache in den Tabellen nicht zum Ausdruck
gebracht werden, weil diese aus einer weiter zuriick-
liegenden Zeit stammen, wo ich mich dieser neuen Me-
thoden noch nicht bediente.

Bei der Pendeluntersuchung eines Organes im mensch-
lichen Kiorper liflt sich zuverlissig pendeln auf ,Ge-
sundheitszustand” oder ,Lebenskraft” sowie auf ,Tu-
berculinvergiftung” und endlich auf ,Funktion”. Pendelt
man also beispiclsweise eine gesunde Lunge auf ,Le-
benskraft”,so macht der Pendel augenblicklich schnell
bis zur horizontalen Scheibe ansteigende Rechfskrelse
und pendelf dann — in meiner Hand — in so gewalt-
samen Schwingungen, dafl es mir unméglich wird, den Pen-
del sfill zu halten, und daf} ich ihn erst durch den Zuruf:
Pendel stopp! zum Stillstand bringen kann. Dagegen beim
Pendeln der Lunge einer Bleichsiichtigen, kommt es
auch hier zur Bildung einer horizontalen Scheibe, ohne
allerdingas die Hand irgendwie zu erschiittern, um anzu-
deuten, dall hier nur eine geringe Trilbung der Gesund-
heit vorliegt. Kommt es dagegen hierbei nicht zur Bil-
dung einer glatten, platten Scheibe, sondermn zu einer
Figur, die an einen ganz stumpfen Trichter erinnert, so
wird man zu dem Schlufl berechtigt sein, dafl die soge-
nannte Bleichsucht, die leichte Ponndorf - Tuberculose,
schon in den Beginn der wirklichen Lungentuberculose
iiberrugehen droht. In anderen, schwereren Fiillen dieser
Lungenerkrankung kommen beim Pendeln auf Lebens-
kraft dann Schwingungen vor, die zwischen einer Schwin-
gungsgrifie von 80 liegen, (das heifit also Pendelstill-
stand) und die natiirlich einer um so schwereren Lungen-
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erkrankung entsprechen, je kleiner die vom DPendel ge-
zeidten Kreise sind.

Beim Pendeln auf ,Tuberculinvergiftung”
gibt mein Pendel folgendes Pendelbild: Zuniichst einige
wenige Linksschwingungen, etwa von der Schwingungs-
¢riflie 1, denen 5 aufrechistehende Kreuze folgen (z. B.
1+ +1), wobei dann 5 Kreuze natiirlich einen viel
schwereren Tuberculinvergiffungszustand bezeichnen als
ein oder zwel Kreuze. Fehlt die Tuberkelinfection, so
fehlen Kreis und Kreuze. Fiir die Beurteilung des Krank-
heitszustandes ecines Organes kommt diesem Pendelbild
eine nicht geringe Bedeutung zu. So kann man z. B. an
einem Unterschenkel, an dem sich friiher ein Krampfader-
deschwiir befunden hat, manchmal noch nach vielen Monaten
das Vorhandensein einer zuriickgebliebenen starken Tuber-
culinvergiftung feststellen mit 1—5 Kreuzen, woraus sich
dann unschwer erkliren liff, dafl an diesen Beinen nach
unbedeutenden Verletzungen, vielleicht einem leichten
Stofl oder auch ohne dafi ein solcher bemerkt worden
ist, aufs neue ein Beindeschwiir entsteht. Wenn man
daher viele Monate nach Heilung eines Beingeschwiires
solch ein Bein einer Pendeluntersuchung unterwirff und
ganz unerwarteterweise auf dies Tuberculin-Pendelbild
stift, so wird man dem Kranken sagen miissen, dall er
von der volligen Heilung noch ziemlich weit entfernt ist
und mit Riickfillen rechnen kann. Erst wenn der Pendel
dabei eine, wenn auch noch so kleine Rechisschwingung
oder wenigstens einen Pendelstillstand sehen l&f}f, kann
der Kranke auf eine davernde Heilung hoffen. Das hier
vom Unterschenkel Gesagte lifit sich chne weiteres auch
auf andere an Mischinfection erkrankfe Organe iiber-
tragen, z. B. auf die vorherbesprochene Erkrankung des
Ponndorf-Herzens.

SchlieBlich gibt es noch eine dritfe Untersuchungsart
auf die Bedeutung des vorliegenden Krankheitsfalles, in-
dem man auf ,Funktion"des erkrankien Organes pen-
delt. Hat man also in der friiher mifgeteilten Weise einen
Tuberkelherd in der linken Gehirnhiilffe gefunden, so
kann man die dadurch gesetzte Schidigung der Funktion
des linken Gehirnes durch Pendeln auf , Funktion” eini-
germaflen abschiitzen. Pendelt man z. B. das rechte Ge-
hirn auf ,Funktion” ab, so ergibt sich beim Pendeln auf
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Funktion desselben ein gleichschenkeliges Dreieck mit
der Spitze nach oben. Dieses Dreieck wird um so hiher
und spitzer, je besser es mit der geistigen Verfassung des
lUntersuchten bestellt ist. Beim Pendeln dagegen einer
erkrankten linken Gehirnhiilfte auf Funktion, bekommt
man in der Regel nichts weiter zu sehen als einen mehr
oder weniger langen Querstrich und an seinem rechten
Ende nur einen Anfangsteil des rechten Seitenschenkels
in der Linge efwa von 2—5 mm.

Es darf aber nicht unerwihnt bleiben, dafl bei die-
sem Pendeln auf Funktion des linken Gehirns ein bloBer
Querstrich — also ein Querstrich ohne einen am rechten
Ende daran hiingenden Anfangsteil des Seitenschenkels
— von ganz besonders schlimmer Bedeutung ist fiir die
Beurteilung des kranken Gehirnes, indem er auf das Er-
léschen der normalen Gehirnfunktion hindeutet Man
begegnet diesem bloflen Querstrich allerdings sehr selten,
aber doch regelmiiflig bei der Pendeluntersuchung beider
Gehirnhiilfien von Geisteskranken. Dies DPendeln auf
Funktion beschriinkt sich jedoch nicht nur auf das Gehirn,
sondern ldfit sich bei jedem mischinfectionskranken Or-
gan mit Nutzen verwenden, z. B. bei der Unfersuchung
ciner kranken Lunge, eines Herzens oder Magens oder
Gelenkes usw.

Das Bild von der ersten Funktionspendelung der
kranken Gehirnhilfte oder anderer Organe #ndert sich
oft schon nach 14 Tagen bei der Vornahme der zweiten
Impfung dahin, daB der Dreieckschenkel am rechten Ende
des Grundstriches in seiner vollen Liinge erscheint und
daf} nun das Pendelbild einen nach links offenen Winkel
bildet, wodurch elne deutliche Besserung der Funktion
zum Ausdruck kommt MNach einigen weiteren Wochen
zeigt sich dann in sehr vielen Fillen schon ein sehr
schines spitzes Dreieck. Damit ist natiirlich nicht gesagt,
dall das kranke Gehirn schon zu seiner urspriinglichen
Leistungsfihigkeit zurlickgekehrt ist, denn der Tuberkel-
herd hat doch zahlreiche Ganglienzellen zerstirt, deren
Funktion sich erst nach und nach durch das ergiinzende
Eintreten anderer Ganglienzellen mehr oder minder wie-
der ausgleicht. Viel giinstiger gestalten sich diese Verhilt-
nisse bel manchen anderen Organen, wo die Funktions-
wiederherstellung geringe Zeit in Anspruch nimmt.
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Wie leicht einzusehen isf, geben diese drei Arten von
Untersuchung éine wertvolle Bereicherund und Vervoll-
kommnung der Pendeluntersuchung ab, wie sie auf keine
andere Weise erreicht werden kann,

Die Coliinfection.

Wenn der Pendel nach der Feststellung der Donndorf-
schen Mischinfection eines Menschen auf die Frage nach
ciner efwa vorhandenen anderen Krankheit diese Frage
bejaht, so erhalte ich auf die weitere Frage: Wie schwingt
diese Krankheit? auflerordentlich oft folgendes Pendel-
bild: L s L s r, das will sagen: Colibacterien. Der
eigentliche Wohnsitz der Colibacterien ist der Dickdarm-
inhalt. Jeder Pendler wird gut fun, durch die Frage:
Wie schwingen die Colibacterien im Dickdarminhalt?
{nicht etwa: im Dickdarm) festzustellen, welches Pendel-
bild ihm sein Pendel fiir die Colibacterien gibt. Stelle
ich diese Frage, so erhalte ich das obengenanntec Pendel-
bild in Schwingungen von allergriiffermn Ausmal und sol-
cher Gewalt, dafl die entstehende Scheibe sich bis zur
senkrechten Ebene aufrichtet Das isf an dieser Stelle
etwas durchaus Normales, etwas, was mit Krankheit nicht
das Geringste zu schaffen hat. Die Colibacterien diirfen
eben im Dickdarminhalt garnicht fehlen, denn es fillt
ihnen ja die wichtige Aufgabe zu, durch die von ihnen .
cingeleiteten chemischen Zersetzungsprozesse des Dick-
darminhaltes, noch das Letzte aus den Nahrungsmittel-
resten herauszuholen, was fiir die Erniibrung noch ver-
wertet werden kann.

Die Sache bekommt aber ein ganz anderes Gesicht,
wenn die Colibacterien ihr Wesen in anderen Kirper-
organen treiben, in die sie auf vorldufig noch unbekannten
Wegen gelangen. Wenn auch die Colibacterien oft genug
gemeinsame Sache mit der Mischinfection machen in der
Besiedelung eines Kranken, so zeiden sie doch eine
ausgesprochene Vorliebe fiir zwei Gebilde, die von der
Mischinfection kaum beriicksichfigt werden, nimlich die
Muskulatur und die Knodchenhaut. (Periost). Von der
Mischinfection, die mit den Jahren in den von ihr besie-
delten Gebieten mehr oder minder grofie Beschiidigun-
gen und Zerstérungen ancichtet, dabei aber nur aus-



nahmsweise Schmerzen verursachf, unferscheidet sich die
Coliinfection dadurch, dall sie sogut wie niemals irgend-
welche Gewebsschiidigungen hervorruft, dafiir aber in der
Regel um so groflere Schmerzen, die unter dem Namen
des allgemein bekannten und gefiirchteten ,Rheumatis-
mus” gehen.

Hier mufl nun vorweg bemerkt werden, dafl man
bei der Pendeluntersuchung auf Colibakterien nicht
etwa beginnen darf mit der Frage: Lange Riicken-
muskeln, Krankheitszustand?, denn darauf wiirde der
Pendel mit einem Stillstand antworten, weil ja, wie
schon gesagt, die Coli niemals eine Gewebsschidigung
des kranken Organes zuwegebringen; sondern man mufl
beginnen mit der Frage: Lange Riickenmuskeln, wie
schwingt die Krankheit? vorausdesetzt natiirlich, dal man
die langen Riickenmuskeln gerade untersuchen will. Das-
selbe gilt fiir jedes andere zu untersuchende Organ. Die
Hauptandgriffspunkfe der Coliinfection pflegen die Mus-
keln an der Beckenriickwand zu sein; in geringerem Grade
dic Muskeln am oberen Ende der Arme, die MNacken-
muskeln nahe am Schidel, die flachen Muskeln rings
herum an der Auflenseife des Schiidels. Viel schlimmer
aber ist die Coliinfection der Oberschenkelmuskulatur
in der Hiiftgegend, wo sie zu der gefiirchteten Ischias
filhren kann. Es sind ja eigentlich zwei ganz verschie-
‘dene schmerzhafte Krankheiten, die unter dem Namen
Ischias gehen. Einmal, wie schon im vorigen Kapitel mit-
geteilt ist, die Mischinfection des Ischiasnerven, ander-
setts die Coliinfection der Muskulatur im oberen Teil des
Oberschenkels. Fiir den nicht pendelnden Arzt wird die
Unterscheidung dieser beiden ganz verschiedenen Krank-
heiten in der Regdel zur Unmiglichkeit, worauf es auch
beruht, dafl ihm die Heilung der Ischias so grofle Schwie-
rigkeiten zu bereiten pflegt. Aber darum handelt es sich
ja hier nicht, sondern ecinfach um die Diagnose. Wie bei
der Ischias, so ist {iberhaupt bei der Coliinfection der
Schmerz der beste Wegweiser fiir die Diagnose, denn er
bildet oft das einzige Kennzeichen der Krankheit. Wenn
daher ein Patient sciner Befiirchtung Ausdrucdk gibf, er
leide an einer Nierenkrankheit — er habe ja so unan-
genchme Schmerzen im Riicken und unter dem Kreuz — so
kann man schon ziemlich sicher auf Coliinfection der lan-
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gen Riickenmuskeln rechnen und findet diese Vermutung
sogleich bestitigt durch die auf die Frage: Lange Riicken-
muskeln, wie schwingt die Krankheit? folgende Dendel-
antwort, die dann das Pendelbild der Coli zeigt, dessen
Ausschliige durch jhre Grifle ziemlich genau die Stiirke
der Krankheit angeben. Will man dann ganz sicher gehen,
g0 pendelf man auch noch beide Nieren ab, die man
dabei in der Regel frei von Krankheit findet.

Ein anderes nicht selten vorkommendes Krankheits-
bild, das dem nicht pendelnden Arzte Schwierigkeiten zu
bereiten pflegt, ist das Folgende: Die Kranken kommen
mit der Klage ilber ihre sich sehr unangenchm bemerks
bar machenden Hiinde. Dieselben seien namentlich mor-
gens etwas ungelenkig und steif, die Finger seien schnee-
weill und ganz kalt Dazu gesellt sich dann bei Ver-
schlimmerung des Zustandes das Gefiihl von Eingeschla-
fensein der Hand, wozu dann noch als hichste Steige-
rung das Gefiihl kommen kann, als seien die Hiinde ,be-
deckt von zahllosen Ameisen", Schmerzen fehlen aber
regelmiBig in diesen Hinden. Die Sache wird dann den
»Nerven" in die Schuhe geschoben, und das ist auch ganz
richtig. Bei der Pendeluntersuchung von Hand und Fin-
gern ist auch nichts Krankhaftes zu finden, man mufl des-
halb die Ursache des Zustandes weiter riickwiirts suchen.
Fragt man nun: Muskulatur des Vorderarmes, wie schwingt
die Krankheit? so kommt sofort das Pendelbild der Coli-
infection zum Vorschein, womit dann der Zustand dieser
Hénde seine volle Erklirung findet. Denn die im Mus-
kelfleisch des Vorderarmes eingebetteten MNerven sind
eben von der Muskulatur aus mit Colibacterien inficiert
und geben dadurch den Anlafl zu den nerviisen Erschei-
nungen in den Hinden.

MNoch ein drittes Coli-Krankheitsbild verdient erwihnt
zii werden. Es kommen n#mlich nicht selten Kranke, dic
wegen Aderverkalkung mit Erfolg Ponndorf geimpft sind,
mit der Klage {iber zuriickgeblicbene Kopfschmerzen.
Von der geheilten Aderverkalkung kinnen diese natiie-
lich nicht herriihren. Daher mufl man nun an die flachen
Muskeln an der Auflenseife des Schidels denken, wo sich
dann bei der Pendeluntersuchung auch sogleich die Coli
als die Ursache der Kopfschmerzen offenbaren
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Die Coliinfection ist ja bis jetzt eine ziemlich unbe-
kannte Krankheit, was besonders von der Coliinfection
der Knochenhaut (Periost) gilt, deren Entdeckung ich
allein dem Pendel zu verdanken habe. Die Kranken er-
scheinen in der Sprechstunde mift der Klage iiber ihre
wMNerven" oder ,rheumatischen Schmerzen”, indem sie
aber oft gleich hinzufiigen, die Schmerzen siiflen nicht im
Fleisch, sondern miifiten im Knochen sitzen; denn wenn
man die Muskulatur so eines schmerzenden Armes oder
Beines pendelnd unfersucht, so zeigt sich dabei eine sehr
geringfiigige Infection des Muskelfleisches, dagegen eine
ungemein viel stiirkere der Knochenhaut, Dieser Knochen-
haut-Infection begegnet man auch an sozusagen blofi-
liegenden Knochen, wie z. B. am Kreuzbein und an den
Rippen.

Eine meiner Kranken erschien bei mir wegen ihrer
vermeintlichen ,MNerven” im Brustkorb. Sie hatte so
starke Schmerzen in allen Rippen und den sie verbinden-
den Zwischenrippenmuskeln, dafi sie des Nachts vor
Schmerzen nicht schlafen konnte und am Tage durch die
Schmerzen sehr am Atmen behindert wurde. Dabei
zeigten die Rippen nicht die leiseste Schwellung an ihrer
Oberfliche und nicht die geringste Druckempfindlichkeit,
aber der Pendel zeigte eine ganz ungewshnlich starke
Colischwingung bei Untersuchung der Knochenhaut. In
anderen Fillen bestchen Schmerzen im Riicken, deren
wahre Ursache sich ohne Pendel garnicht ergriinden liefle.
Erst nach vergeblicher Untersuchung aller moglichen Or-
gane am Riicken spricht der Pendel sofort stark an bel
der Frage: Periost der Wirhelkdrper, wie schwingt die
Krankheit? womit man dann gliicklich die Ursache der
Riickenschmerzen gefunden hat.

SchlieBlich miifite noch der inneren Organe des Kir-
pers gedacht werden. Man begegnet hier den Coli in der
Lunge, im Herzen, wie im Magen, wo sie, jhrem Lebens-
zweck entsprechend, mehr oder weniger Schmerzen ver-
ursachen. In den iibrigen Organen der Bauchhdhle spie-
len sie eine weif geringere Rolle. Nur eines ganz be-
sonderen Falles, wo die Coli eine grofie Bedeutung ge-
winnen, mufl hier noch gedacht werden. Nimlich des
Asthma. Das Asthma hat seine Ursache in einer Ver-
engerung der allerletzten feinsten Endverzweigungen der
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Luftrhren, der sogenannfen Bronchiolen, die ein so
feines Kaliber haben, dafi sie kaum einem Frauenhaar
Durchlafl bieten. Wird nun die Wandung so einer Bron-
chicle durch eine Enfziindung verdidst, so mufl nofwen-
digerweise die Lichtenweite der Bronchiole verkleinert
werden, wodurch dann der Durchlal Ffir die Atmung
mehr oder weniger erschwert wird. Diese entziindliche
Verdickung der Bronchiolen wird zustande gebracht durch
die Ansiedlung der Mischinfection oder die Ansiedlung
der Colipilze darin. Beide Pilzarten vermigen, jede
fiir sich allein oder beide miteinander vereint, diese Ver-
engerung der Bronchiolen herbeizufithren, womit sie dann
Ursache werden fiir die Entstehung des Asthma. Da
diese Enfstehungsweise des Asthma noch ziemlich unbe-
kannt ist, so wird es leicht begreiflich, dafl die Heilung
des Asthma so groflen Schwierigkeiten zu begegnen pflegt,
zumal da auch die erfolgreiche Behandlung durch Ponn-
dorf-Impfung oder Coli-Hautimpfung in &rztlichen Krei-
sen sehr wenig bekannt ist. Der Heilung des Asthma
mufl selbstverstindlich eine genaue Diagnose voraus-
gehen, die nur vermittelst des Pendels miglich ist. Beim
DPendeln ist selbstverstiindlich zuniichst zu fragen: Wie
schwingt die Krankheit? Darauf zeigt sich, falls es sich
um ein durch Mischinfection hervorgerufenes Asthma
handelt, sofort das Pendelbild der Mischinfection (fr. L
in siebenmaliger Wiederholung). Man kann dann weiter
fragen nach Krankheitszustand und Mischinfection. Nun
folgt die Frage: Ist noch eine andere Krankheit vorhan-
den?, und bei bejahender Antworf des Pendels (s.),
folgt die Frage: Wie schwingt die Krankheit?, worauf der
Pendel mit dem Pendelbild der Coliinfection anfwortet.
In diesem Falle handelt es sich also offenbar um einen
Asthmafall, hervorgerufen durch das Zusammenwirken
beider Pilzarten. Verneint dagegen der Pendel die eben
erwihnte Frage: Ist noch eine andere Krankheit vor-
handen? durch einen Querstrich, so ergibt sich daraus
deutlich, dafl man cIne111 allein glu:];h Mischinfection her-
vorgerufenen Asthmafall vor si at,

Nun wiire noch ein drifter Fall mdglich, dafi hier
¢'n allein durch Coliinfection entstandener Asthmafall
vorliegt. Ein solcher Fall gibt sich kund, indem der Pen-
del auf die anfinglich gestellte Frage: Wie schwingt die
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Krankheit? sofort das Pendelbild der Coliinfection (L s.
L. s r.) vorzeigt. Nach diesem Pendelbefunde richtet sich
natiirlich die Behandlung, indem in dem Falle der rei-
yien Mischinfection Ponndorf-Impfungen und im Falle
Jder reinen Coliinfection Coli-Hautimpfungen, wie ich sie
eingefiihrt habe, mit stirkster Coli-Yatren-Lisung vorge-
nemmen werden miissen. Und im dritten Falle, wo beide
Infectionen gleichzeitig vorhanden sind, erst die eine und
dann die andere der Behandlung unterliegen mufli, Die
frither von anderer Seite empfohlenen und von mir seit
liinger als einem Jahr vorgenommenen Einspritzungen
von Coli-Yatren in das Unterhauthindegewebe oder in die
Muskulatur gaben, im ganzen genommen, so wenig be-
friedigende Erfolge, dafl ich mich veranlafit sah, die Coli-
infection in derselben Weise zu bekiimpfen, wie es Ponn-
dorf uns vorgemacht hat mit seiner Hautimpfung bei der
Mischinfection, d. h. also durch Einverleibung des im
Coli-Yatren vorhandenen Colitoxins in die Stachelschicht
der Haut, in der es umgebaut wird zu wirksamen Gegen-
giften gegen die im Kérper vorhandenen Colibacterien.
Diese Art der Behandlung hat unvergleichlich bessere
Heilergebnisse im Gefolge.

Auf Niheres in der Frage der Colibehandlung kann
in diesem nur der Pendeldiagnose gewidmeten Buche
nicht eingegangen werden. Zu einer schriftlichen Fest-
haltung der durch Coliinfection verursachten Krankheifs-
fille konnte es leider noch nicht kommen, weil die Be-
handlung der bis dahin so gut wie unbekannten Krankheit
noch gar zu unsichere Ergebnisse aufzuweisen hatte, so
dafi es nicht zu so ecinem glatten Heilverlauf kommen
konnte, wie es bei der Behandlung der Mischinfection
durch Hautimpfung fast ausnahmslos die Regel ist. Voraus-
deseizt natiirlich, dafl sie in kunstgerechter Weise ausge-
fithrt wird, was, wie ich leider sehr oft zu bemerken Ge-
legenheit dehabt habe, in sehr vielen Fillen nicht der
Fall ist.

Es lieflen sich nun noch weitere Grtliche Ansiedlungs-
miglichkeiten der Colipilze aufziihlen, aber es kommt hier
ja nicht so sehr darauf an, die Colipilze in alle miglichen
Schlupfwinkel zu verfolgen, als vielmehr darauf zu zeigen,
dafl und wie sie aufzufinden sind. So bictet sich ja auch
noch fiir manchen Pendler die angenehme {Iberraschung,
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die Colipilze gelegentlich im rechten Gehirn, in den ge-
raden Muskeln des Augapfels, in der rechten oder linken
Kehlkopfhilfte, in der einen oder anderen Niere, der
Haut usw. aufzufinden. In allen solchen Fiillen pflegt der
durch die Coli verursachte Schmerz den Fingerzeig fiir die
Auffindung der erkrankten Organe abzugeben.

Es ist hier genau so wie mit der ganzen vorliegenden
Schrift, die nicht die Aufgabe hat, die Erkennung aller
nur mbglichen inneren Krankheiten des Menschen aufzu-
zeigen. Das wiire eine viel zu grofle Aufgabe FHir eine
Schrift, die nur die ersten Wege in ein villig unbekanntes
Neuland anzudeuten bestimmt ist. An der Hand der
darin gegebenen Finderzeige werden sich noch viele neue
Wege finden lassen. Es wird noch der Mit- und Zusam-
menarbeit vieler drztlicher Pendelgenossen bediirfen, um
dieses Neuland villig aufzuhellen und fiir die medizini-
sche Wissenschaft und #rztliche Heilkunst nutzbar zu
machen. Das wird aber voraussichilich, wie das bei allen
groflen Entdeckungen nicht anders zu sein pfledt, noch
einer langen Zeit bediirfen, denn alles Neue pflegt nur
langsam sich durchzuringen, da der Widerstand des Her-
kommlichen ihm hartniickig den Weg versperrt.

0l asen, Pendeldisgnoss. 11
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nadzugriibeln nicht [ofnl. 3m Traume gingen ihm newe Tabrheiten und Er-
fenniniffe Her nﬁitlgm TWelt auf, unb zahlreihe offulte Eriebniffe fraten
pinju. Go toacd iGm der Traum zur Driide, bie ind geheime ,Jenfeite ber
Eeele” A y
3n fflg?r Reihe eigener Troumerlebnifje, bie nur cinen Teinen Teil ber
onzen @riebnisfette bilden, die fidh foarnend, mabuend, boraudbeutend Burdy
g!ﬂ Derfajjerd Leben ziehl, beriditet Hicfer, tvie ed fam, dofj aud cinem CSou-
ué ein Danlud ourbe, der {id beouft bom DHerfimmiiden jdhied. — Gibl
ed cine Geele? el ift ibr Wefen? ihre Fabigleiten? Tas tird aus ihr
im Tobe? Dad find Hragen, auf bie hier ein ezl eine Hberrajdende nttvort
finfet! IDir begleiten ihn auf Biefem felljamen Tege, der bei Profefjor Freud
beginni unb bei Gotl enbet.

Zentralblatt fiir Okkulfismus.
Tonatsjdirift jur Grjorihung der gejamien Geheimivifjenjdafien.

Dalbiahrobezuasprels ML 650 einfdhl. Porto, Probeheft poriofrei 'ELI;fg.
D tralblati Offullismud ot ed jich sur Wufjgabe gema en
ﬂﬂufﬂ::luﬂn?l&l:: :: n!’larmmiitm ‘Jtnit?mﬂfmfd_'mf? betraditet, wiffenjdafilidy
begriinben, flir das Decfiindnid ber Shiteme Ger eingelnen Gebiele 3u ioir-
#:n und beren Gejchichte borzufiibren. Undy allen {berfinnlidien Fragen, offul-
fen Tatfachen und pipdijden Phinomenen fritl ed in Wiffenidajilider, unter-
indienber Teife und fritijber Forjdhung gegeniiber. Bertid{iditigung  finben
alle Geblete Ber Gefeimiviffenjdafien. MR P S
i el ehrlidy, ber Zn e an offul-

ﬁﬂl\‘gﬂw :ﬁf tg‘:ﬁ: l:‘tlum:lt.i ﬂ"lrtlﬂuﬂﬁn:“i-r:it!un, tvertbollen unb bieljeifigen
Tnball fiehl dos Seniralblatt fiir Offuliismusd an Ber Cpike aller birtinalifti-
jden driften. 2lfen Freunbden ber Geheimiviffenjdafien fei ed ??;"’"““'




Verlag von Max Alfmann in L:._iq:ig.

Der Wiinschelring. [Diffemnziaigfnndﬂl. Siderischer Pendel.)
: Don Prof. Leop. DOelenheing. it bielen 2Abbilbungen.
Brojdh. oML, 4.—, geb. Nl 550,

Dad  reidy (Muficlerte Budy Defop eingefend mil Dem bon Ber
':Iﬂllnid_lr{tutrcbunrrn?nburm, ihte fri:??:r T?&mngul':ﬂzltmuen Miinjdyelring,
felnem Tefen, feiner Dandbhabung, ben Verhaltungémahregeln, Her Derfdhie-
benbeit ber Edj‘min?un en und ihrem Gintreten {ber ben berjdicdenjten
finteclagen, ihrer Dolorijierung und onbetern mehe. Bejonberd wich oudy e
Entbedung bee Derfajferd bon ber polorifierenben MWirhung Ded Joubertreijea
Beadhtung finben. udy bie Cinolinbe werdben befprodien. ua ber Altefien
efchichte ber Mantif with und vieled bigher dunile und durdh Mifberftindnis
entfrembete flar. So Tfann ber Ring ber MNibelungen und ber ber Toalflicen
nur ein folder Minjdelving getoefen fein. Die 2Uniwendbung ded Ringveriah-
rend ouf bie Meifterbeftimmung nady Photographien eic., bei Gemidlben uftn.,
toie bie @ejchichic der Denbdelberfudhe aeigt, ift nidyt Hag Merlwlisdigfte, tvos
ouf bem ebiei bed Denbeld und ber ﬁgﬂnid}ehuln feit alten 3eiten Hervor-
geteeten fft, Die bem TWer! beigegebenen zablreidhen 2ALbiBungen {ind o
oudgeloiiflt, bof leber Fhige nochaupriifen imftonbe it

Untersuchungen iiber die wverschiedenen Bewegungsarten
des siderischen Pendels und deren Ursachen.

Don Dberregiertungdrat Georg Daberflumpf. Brofd. ML 1.50.

Der Derfafjer erbringt ben Modiivels, bol ble bon elnem Kbcper ous-
gehenben Strahlen onbere toie unjere getodhnlichen find, alje undurdhiidhtia
etjdieinente Sorper burdhbringen. Das Leberrajdienbite it babel, bof Sirah-
len bon Somne und JMond unferen Erdlbrper Burdidringen, twad mit Spiegel
unb Pendel flir die Sonne u jeber Tradyizeit und fiir den TMond nady bHeffen
iintergang nochtoeiebar ift. Die Eintoirfung ber Gteablung bon Sonne unb
DMond auj dad Pendelblid ift Befonbers aufjallend beim Penbeln Ober Photo-
agrabhien und Gdcififtiden. Qus den Ibmt%ungm bed Penbelbilbes fiber
Sdyriftfiliden bel verjdhiedenartigem Halten ded Penbdelfadbend ober Ded Sfyrifi-
fiided beato. bei verfchiebener DHimmeldrichitung 2eigt fich der Ginflufy Det
magnetifdien MN-Gitimungen auf den Menjdien und feine Werke. Die Rriifte,
toelche Den Tiendel In Betvegung fewen, find diefelben, twelde aud bie Be-
foegungen ber Tlnfdelrute hevootbringen,

Die Hellsehen hervorrufenden Pflanzen.
Ton Dr. AU Nounbier. Lutorifierte Leberfeung von &, Gliber.

mit 9 AUbbiBungem. M. 1.—.

Diefe Scrift madyt mit den Prophetiebflanzen befannt und legt be Hell-
feberijchen Fabigteiten, weldhe man ihnen aufchreibt, toie audy bie tgtu’g.mb%m
Bung ber Pflangen bdar. Gany eingehend befchiiftigt fich bad Budy mit dem
Tajee und dem Depotl, toeldhe beiden mﬂuugﬂ]r fdyon bon friihefter 3eit an
im befonberen Ruf ale Hellfehpilanzen ftehen. Der Pehoil gllt als bie befie.
Sein Name bedeutet dirett: ,Die Pilanze, welche Wunber fdhouen MHt". o
Ift ein fieiner Rafrue, der den botanijchen Mamen Gehinocactus Tilliamii tragt.
Bereits 1—2 Stunben nadh dem Einmehmen biefer Pilange treten bel ber Der-
Iut!whninn wunberbare Bifionen bon grdpter Lebhoftiglelt eln, mit ber Be-
enbecheit, dof Bie Derjudhaperion nicht dos Betouiptiein berliers, jondern Im
bollen Gebraudy ihrer Sinne blelbt.  Sutoeilen trit atich Has Seflihl der
Petitnlichleitefpaltung ein.  Dothanbene Hellje onlagen Birften Burdh bm
Debraudy Bes Depoll eine grofie Focberung n?nhtm. Br. RAoithier fommt
bas Lherdienft ju, als erjier diefe Dflonsen 3u wifjenjchafilichen Unterjudungen
Binfidilich Ber @ntiwidiung der helljeberijchen Fibigtelt herangesogen 3u haben.




V_e_r_l_ag___gnn Max Altmann in Leipzig.

Schriften von Fr. Feerhow.

Die Phofographie des Gedankens (Psychographie
Gludie fiber bie Matur Her Pinchogone unb bie l'r:ilﬁzigtn E“m: }hun
Pipdhogrammen.  OMit 2bbildungen. ML 1.20.

Das Duch gibt eine Hore und Gberfidiliche Sujommeniiellung der bigher
eralelten Photographien bon menjcdlichen Sedanten und Geflihlen. Der Der-
foffet will jur MNachprelfung ancegen und toelft aui bie geioaltigen Umiodlzun-
gen in Ber theotetiihen und proftifdhen Pipdhologie Bin, weldhe einoanbireie
Feftitellung  ber Gebantenphotographien Hervorrufen tolicden. Die Debeutung
biefer Gchrift it eine febr arobe. Sie ‘oeift der gefamten pindiijchen For-
fehiung neue Tege.

Die menschliche Aura und ihre experimentelle Erforschung.
Ein neuer Deiirag &mn Problem Ber Rabiooltibitdl Ged JMenfdhen.
IMit 2ABLIObUNgen. Brofdilert ML 1.90.

Gingehend behanbelt der Deciafjer bie £I_‘pmﬁr foie bie Pragis der Uura-
fori; » o bop jebermann inftond gefept ift, bie Grperimenie aur Siditbar-
machung ber menjcdhlichen, tlerlidhen ober magnetijdhen 2lura felbit audau-
fibren. Dr. Kilner, bder Grfinber, ber bisher beften Speltaurinidyirme, erfilfct
eine grimbliche, fachfunbige Erbrierung feiner Erpetimente. So toith diefe
Gehirlft jebem toijfenfchaftlichen Forjcher toie Laien bie beften Dienfte Teiften.

Eine neue Naturkraft oder eine Kette von Tauschungen?
Reidhenbachs Db und feine MNadentdedungen.
Mt AUGLIG.  Brofdy. ML 3.60.

Diefe Schrift 1t bem OMoadhioeis ber Richiigleit wnd Meuentbedung Hed
Reidenbadjchen OB unter neuen Mamen getoldmet. @8 etden mehr als
ein Duhend foldher Machentbeder nodgetoiefen. Mefrmals Ift Ble  offiaielle
Wiffenfchaft felb{t bem Funbe gong nabe gefommen, toie bie . MN.-Strablen”
Blenblote, Dod Olmmlidt™ In den Pillderidien (Selflerjdien) Rihren,
Dubols’ organifdie Fluoreszeny” und Prof. Shgers 2nthropin®  jeigen.
Qber aumeift aren eé vereingelt flehenbe, billig feibjtdnbige und bon einanber
unabhiingige Jorjcher, 2erste ujw., weldie die Lebersrugung bon ber Realitilt
Olefer neuen Jtaturfraft getvonnen und fle Deliebig Benannt Haben, ofine au
afinen, bap eine grope. cimaige Einbeit, dos Db, fie alle berbindet. Goethe
und Schopenhouer Haben Ooau ebenjo  Deigefrogen twie  Jujfinus Hernerd
~Merbengeift”, Dr. Baraduce . Biod”, Sleglers  Poubolr Irritant”, Dargets
wO-Gteahlen”, DProf. Rorjdeltds . Ounfle Sonnendtherfitahlen”, OMedmers
Lanimalifhe  OMognefigmud”, Lups’ und Rodoes' Efflublen”, De. Nar-
licioica-Joblos Elettrographien” und biele anbere, jdeinbar veridyiedene Kraft-
jormen in Ber modermen Joologle und Pflongenpbhfiologie, toeldie Ober-
tajdiende 2Unalogien mit bem D6 bon Meidhenbach auflvelfen. Keln mobemer
Ttaturforjcher, fel er JPhbfifer, gt ober DAbficloge, fonn Uber Diefe Dod)-
imidhtige Sdhrift hinweggehen.

Licht undl Farben im Dien%f‘ﬁmtli;:n ‘ii;ulkr:wol.%}a%u .
b el ien Qn ngen unier erufener Qe un
e H%'&?ﬁ“ﬂun,mﬁm;;ﬁefm ton Ewalb mulg . 1.20.

Am Zidhte und den aqud (hm auferftehenden Farben fdlummern getoaltige,
bon fen Dteifien ungeabnte Srdfie, an OGeren Erjchliefung bie IDiffenfdiaft
nin herangegangen . L Zidt ift dog billigite und befle Dernichiungemitiel
bon theiten®, fagte ein groper rat, Weldy gldngende Erfolge bel ben
berfdflebenften Frantheiten in der legten 3eit burd) Lidyttherapie ewalelt wor-
ben {ind, barliber bericitet Diefes Buch, Oejfen Jiel ed Ift, unjere [eitenden
Sreife burch Oie Sufammenfoifung Ber Grfaprungen ben Praftifern auf bdie
Widtiglelt der Lichttherapie hinguiveifen.




Verlag von Max Aliman_n_in Leipzig.

Was mufi der Arzt vom Okkulfismus wissen?

Don Dr, & Ridardsivalde. Brojd. ML 1.—, geb. ML 160
~Der Derfaffer tolll burdh feine Sdirift borurteilalofe, ernfie erate u
Tifienjchaftlicher M riifung, @rforjdiung und JMitarbeit anregen, ausgehend
‘bon bem @rundfah, bof vorurteilslofe Forjdung das Gute nimmt, o fie et
finbet. o hat er bad TWidyfigfte aur Einfihrung und grundidificen Untec-
tichtung Mottoendlofie der offullen Unfdhauungen Gber bie Haubigebiete drzt-
lichen Wijfend jufommengefafit und unter Beriidfichtigung ber Tdtiglell eines
‘wahrhafien QUrsted ind rechte Tidht geftelit. Daburdy tolrd bie Sdyelit au einem
MWedruf fiir alle AUerzte, aber audy fir das dent breite Publitum, bos fid
nun eher entiheiben fann, weldiem 2icat ee fein Dertvauen jdhenten Wi~
Sentralblatt filr Offultismus,) — .E8 ift died eine ernfte und aum Mad-
enfen anregenbe Geicift. uch ber MNidhtarst toicd aus ihr en Getoinn
fir fein A0iffen u. fein Telbliches u. gelftiges Wobl fddpfen”. (Bibd. Stublen.)

Die Lehre von den Gedankenwellen.

Gine parapfbdologijche Errierung. Von Privatbozent Dr. Frih Sieje.
2. unb 3. ertveiterte QUuflage. Brojdh. ML 1.20, _

Der Derfaffer behanbelt bier die @edanfenlibertragung und bie eigen-
artigen Erfdheintingen der g:{mn‘il:{;m femivirtung fn der Phbnofe, twobel et
audy neuefte Erperimenie berlidfiditigt. Die neue, bBebeutend ertveiterte Auf-
Inge Bed Puches fommt getabe aur redjten Beit, too die phhiitalijde Telt
unfichtbarer @nerglen in bem bereltd jebermonn betannten ,TRabio™ Lriumphe
felert, Doad Dudh twird allgemein 2ufiehen erregen, da Dr. @iefe In Ber
Telepaible, su beren Qnetfenming er unter [hirfiter Berlidfichtioung  aller
dehlerquellen fommt, einen Detveld flic den enetgetijhen  Eharafier bHed
“Dentms fieht, und gtoar bie Wirtung einer Gnergle, bdle nidht im Menfdien
felbft, fonbern aufierhald feiner Perjon befteft.

Okkultismus und deutsche Wissenschaft seif Kant u. Goethe.
Don Dr. Guftab Jeller. Brojdh. 80 Pig.

Dle Schrift ift ein Wedrui an dle Hiffenjdhaft, tweldie ble Latfaden bed
Oftultigmue planmifig au lgnorieren fudyt, trol ber fich filindig mehrenden
Betoelfe durh wiffenfchaftlich aeficherte Lotfachen auf verjdhicbenen offul-
tiftijchen  Gebleten. In neverer 3eit beginnen la nun endlich einige T0ijjen-
ichaftler bas Derjdumie nachaubolen, Dazu will diefe Sdyrift Dienjte leifien,
inbem fie eln teiches gejdichiliched Material dacbietet und in bielen Titeratic-
nachiveifen ben Sland ded iwiffenidhaftlidien Offultismus und bie riipe ber
Flu jetit g;ﬁgetm %Igtﬁeit ;;1g|. :'{r?z :tbnﬂndj-.m ouf dle Fant und Doethe

bort 100 ten bingetiejen haben, mijjen endlich ble gebiihrende
‘g:l“qmmg finben. T 9 g

Die rationelle psychische Heilmethode.
Ton £ 2. Mefiall. ONit Abbilbungen, Brojd. ML 1.50.

~Die hier gegebenen N ldge fwerben, tvenn t b

nur jur Kriftigung und mhﬂ%?ﬁﬂ!nnu ;l:'r h{mﬁfm ?&:;&nb:ile g:’: g?

feitigung vieler Erjdeinungen der Nervenjdivdde u bienen, jonbern oud)

*lﬂtm.cil eine  Giihl bed Charatierd Berborru Daher berbient bie

fu‘ilt?:n ﬁ; ;Iﬂ “jgi:: s :::'Efug:ﬁ l:uli::t Derbrei * (Bentralblatt 1*:11‘1;"I f:rf-
) — e fe endiverte Gdrifi Praftilanten el

Der Derfoifer Tebrl, mie der ;ﬁmtlm feine @.mL&m"u :nmu. anb

Bl oyt Bge it e SO, Sl b

en miiffern. ner
fpiele toich Bie ahieheit Blefer Lefhre ﬁ"rtuilim.%im u[::ltb Toollen.)



Verlag von bi“f‘ Altmann in Leipzig.

Die Physik des Animal-Magnetismus (Animismus).
Ton Denrhy Durbille, utor, Lebertragung mit ecglingenden Unmertungen
bon Friebrid Feerhoto, ONMit zablreichen Ilufivationen.
Drofdy. ML 7.—, gebd. ML, 90—, |

AUus bem Inhalt: Betradtungen der gegenfeifigen Wedielwictun
ber Zebetoefen auf elnanber. — Die Transformation hnmmm.ﬁ Die ng:lt-l
fifioitfit und ble Senfitiven. — Die Dolaritit In Ber Matur. — Die Folle bes
MWillens bel ber Grgeugung ber animijtiichen DhHdnomene, — Phbiiologiide
Wirtungen Bed Dnimidmus, — Der menfdhliche AUnimismus, — Die Pola-
ritit bes mm[ﬁ_—.l‘.rgm Ritperd, — Die Sirahlung ber Uugen und bed Utems.
— Die Polaritit ber Linfshlinder und ber Gef ledhter, — Die Sivahlung des
Gleletts. — Die Selbjtanimifierung, — Phnjiclogijde Mithmgen von animi-
flertem AWaffer und anberen animifiecten Kbrpern. — Magnetiihe Wirhm-
gent Ded menfchlichen Kbrperd. — Der Animismus ift mit feiner ber Befannten
Ttaturicdjte identijdh. — Die phbilalif Gefefie bed Qnimismus. — Der
QAnimigmus bdes OMognets. — Phbfitalijde Eigenfdhaften bon Taffec und
onberen Rirpern, bie mittels eines JMognets animijiert twurben, — Gefehe Der
magnetoonimiftijhen Tictungen auf ben mn[@ﬂ?;n forper. — Det tellu-
tifche OMognetigmusé und nimismus. — Der Eleliro-AUnimismus. — efn-
lichleifen und Lnterfchiebe atoifchen Berv Eletheialtiit und dem Unimiemus, —
Der AUnimismud Ger TWirme, ber BDetoegung, bes Schalles, ber Ehemitalien,
ber Diifte, dec Tlere. — Die Bioiherapie und Sootheraple. — Die Poloritit
Bet [ebenben und toten Tlere. — Der 2Unimismud und dle laritdt Ber
Bilomagen. — Die omimiftifi TWirtung von Meditamenten, IMineralien und
IMetallen, — Die animijtijchen Sicdme im mmigﬁ:ﬁm Rirper. — Die ani-

miftijdhen Leuditphlinomene. — e Farben ber Dole ufiv.
3n DBlejem Terle Dictet Der dur ne n Egperimente in Franl-
reidh berfibmi getoorbene :raﬂnh: ﬂnull?él Darjtellung ﬁuﬁﬂlul-

mal-JNagnefiémusd in feinen hungen ju allen Daturfriften, joivie su ben
berjidhiebenen ebieten bDes geijtigen und phbfijdien Lebens, Iwobei e Em
bur Ber mobernen epatlen CGrperimentiermethoben Debient. G4 werben
fier Teine mbfiifhen Dogmen oder Dipoihefen bDerfoddien, jonbern ed ifi ein
firenggefiigted Gebiiude bon logijd ancinanber gereibien Tatfaden und De-
foeifen. Go toirh 8 Bie toidtige Mofgabe erfiillen, en ber mobernen unb
der offulten TMoturiviffenidhaft bie bermittelnbe e ju fdlagen.

HAuf Grund feiner Forfdhungen zeigt ber Verfafjer. bah awifdien bem
Thejen bed JMognetismusd und Animismus ein totiddhlidher, erperimentell au
erbringenber Lintecjchied b:ﬂ:e?h Durhille betoeift aljo flipp und flor, was
Hreiberr bon Reichenbady Bei feinen Dbegperimenten . 3t berelts behauptete,
Mbdhte Diefed mit einer 2nzahl AbGBIBungen berfehene, in fedber Beziehung
voraiigliche Buch cedht blel Freunde finden und fleipin jrublert toerben”
(OHultiftijhe Rundfdiou.) — ,2lle bie, welde den neuen Heilmethoben, inie
Dibrotionsmafjoge, Sonnenhetling, Foarbentherapie uftv., mit Infereffe nither-
trefen, finben beim Glublum Biefeds TWerfed foertbolle ufjdhiljje Ober bie
Hellingdurfacdhe bei den genannten Verfahren. Das Werl 1ft ein Hidyiger
Bauftein ju dem Gebdude, dad Bereinft aud den LHjungearbeiten bed Ratjels

+Menich* ecftehen toirh”. (Theofophijche Ruliur.)

Blutzauber.
Don ITH. Sdiffner.
2, u. 5. um das Doppelfe permebefe Ruflage mMeudrud, Beojd).%ca. ME. 3—




Verlag von Max_ ﬁ!tmann in Leipzig.

Tm

Die Selbstheilung der kranken Seele durch
Erkenntnis und Vertiefung.
Bb, 2. Die Lifung Ser KRonflitle bed Cebend und die ujHellung
bed Dunflen Jieles.
Brojdh. ML 2.—, gebd. ML 3.20,

Diejer BDanb, Der bem grofen Grjolge bDed erjlen Panbed bded Werfesd
fein Gnijiehen verdantt, bielet eine aufecorbenilichs Fillle bon Material auf
allen behonbelten Gebleten und ift ein Jeugnis ocuBergetodhnlicder Pelejen-
heit in bDem Dben meiften Menfchen bollig unbefonnien Gefrifiium ber Reli-
gionsgeichichte, Dhilofophie. OMbftil, der offulten Wiffenichaften, der pindho-
analpiifdhen DMediain, BPubbholegle und Heiligenforichung, bdeven GErgebniife
ourd) bie Denfarbeil ded Verfaffers sur Begrlindung und sum Ausbau einer
Pindiologijdhen Heilmethode berfdymolzen twerben.

Der Fluidalkorper des Menschen als Grundprinzip jedweder
okkulten Erscheinungen und seine Beziehung zu natur-
wissenschafflichen und medizinischen Gebicten.

Lo Dr. med. Rubolf Pein. Brofdh. Mt 2.—

Der Verfajjer bietet hier eine gany neue, crperimentell Betiefens Gr-
Harung [dmtlicher unectliclich erjcheinendben Zatfachen, ‘toeldhe die biaher
unbeadylet geblicbene Doppeljeltigfelt im Menjden flar erfennen lafjen. Dag
%’Tnmlv @ebiel bed OHultismusd fitd bemlt auf eine erafte erperimentelle

ajid gejtellt, twobel Ber innige Sujommenhong mit Ger JMedizin Immer
meft erfennbar twitd. Damit ift ber MWeg fiic die Erforfdung und Tady-
briffung Bes {Fluibaltdrperd geebnel, twobel bejonberd die  angegebenen
Grperimente gute Dienjte leiften. G it eine Scrift von grofer Pedeutung.

Praktische Psychometrie.
Lon praft. eyt &, Reinhardbl. ML 1.60.

Unier Dipdhomertie berjteht man eine getoiffe Belljeherijche Tahiateit,
und swar ofme Hihpnofe ober dbnllde Auftdndbe. — . Eine fehr griindlic
burdhbadyle Stuble aud berufencr Feder, Der Derfaffer qibt fehr broudibare
TWinfe jur prafijhen Uuslibung ber Dindhomeirie. Smweifellos fann durdh
tiditia audgelibte und nidht frititlofr Pipdometrie fefir biel geleiftet twetben®.
{Jeniralblan fiic DMultismue.) — ,Dag Oefylein ift befonberd toertboll, toell
fein Heraudgeber aud elgener reidher @rfofrung fiir bicje TDffenidaft einiritt
unb ebenjo berelt wie fihig ift, mit Rat und Tal belyuftehen. Tir empfehlen
ble Grift angelegenilidhit. (Mitteilungen et Deutfchen  Sefelljcdhaft  fiir
eqmf'u?:lj ﬁ;r{ﬁjung%ﬁ Ei ,i'}ima ';ﬂu:f;li  1ft eine febr ancegende Teftiice. Ter Luft

at, eitere glelten in fidh au entiwideln, tann b eifen”.
(Die Gejunbheit.) B i S0, el

Der geistige Mensch.

L6jung bes Lebenariifiels. Biide ind Senjeils. ftlider
Teitabeloeia, mnn!inbfrf:ﬁl:bl. ::rgeitl.ﬂ::. 3.%' egﬁ?ﬂm“_&imﬁﬁ
Beofehiert L 2.—.
Her befannte Verfaffer enthiilll hier bag wa m nio bod Gei
Ericheinung, bas nmugﬁuglmr I]u:izlti!;l: M.m;!tll :ﬁt?fﬂ'ﬂ ﬂm@!ﬁmhﬂ?
lofigheit rdumi er ebenfo auj wie mit dem Wifjenjdajtadiintel, Ber fich Liber
bie leitlen unb Hiodhjien oM dibeitdfragen einfod Hinivegfest unb nur bas fiir
eriviefen biill, vad ev begreifen” fonn. Geburt und Aengung, borgeburtlider
ﬂn;:a ﬁmﬁ;ﬁg‘“ rﬂiﬁm":; mu::ﬁ:bm ujiv., aljo bic JFragen, Hie
tigen n
ot R s “:-r fo mwifjend geiworben find, twerben in ge-

Drock von Gusteay Keavew in Ellrleh & Harg,
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