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Prof. Dr. rer. nat. Werner Schiebeler

Paranormale Heilmethoden
auf den

Philippinen

Werner Schiebeler, Diplomphysiker, Prof. Dr. rer. nat., geboren 1923 in Bremen. Studium der Physik in Gottingen und
1955 Promotion mit einer Arbeit am Max-Planck-Institut fir Stromungsforschung in Géttingen. Von 1955-1965 Tatigkeit
in der Elektroindustrie bei der Firma Standard-Elektrik-Lorenz A.G. in Pforzheim, davon sieben Jahre als Leiter einer
Entwicklungsabteilung fur elektronische Fernschreibtechnik. Ab 1965 Dozent fur Physik und Elektronik an der damaligen
Staatlichen Ingenieurschule in Ravensburg, der heutigen Fachhochschule Ravensburg-Weingarten. 1971 Ernennung zum
Professor und 1983 der Eintritt in den Ruhestand. Neben den naturwissenschaftlich-technischen Lehrfachern vertrat er seit
1969 in regelméRigen Sondervorlesungen an der Fachhochschule Ravensburg-Weingarten auch das Lehrgebiet Parapsy-
chologie und Parapsychophysik und setzt dies auch in den kommenden Jahren fort.

Der Autor veroffentlichte zahlreiche Zeitschriftenartikel, sowie Broschiiren und vier Biicher iber die verschiedensten pa-
rapsychologischen Themen. Daneben erschienen (ber das Institut fiir den wissenschaftlichen Film in Géttingen von ihm
zwei Filme iiber ,,Paranormale Heilmethoden auf den Philippinen®. Hierfiir erhielt er 1974 von der Associazone Italiana
Scientifica di Metapsichica den ,,Ernesto Bozzano-Preis* und 1988 den ,,1. Schweizer Preis“ von der Schweizerischen
Stiftung fur Parapsychologie.

1. Uber das Werk und die Filme

Auf den Philippinen Gben Heiler christlich-spiritistischer Gemeinden die paranormale Heilung von
Korperschaden und Krankheiten aus. Neben der Gebetsheilung, dem Auflegen der Hande und gewis-
sen Formen der Naturheilkunde sind quasichirurgische Behandlungsmethoden entwickelt worden, die
in blutigen Eingriffen in den vorher auRerlich intakten Korper des Patienten bestehen. Hierbei wird
der Kdrper nicht mit dem Messer eréffnet, sondern die Eréffnung geschieht durch knetende Bewegung
mit den blofRen Handen, oder bei einem Heiler nur mittels einer Fingerbewegung durch die Luft. Dabei
werden die Patienten nicht narkotisiert, empfinden aber trotzdem keine oder nur ertragliche Schmer-
zen. Die durch die Hande des Heilers erzeugte Wunde schlief3t sich im allgemeinen nach Entfernung
der Hande von selbst, ohne dal3 eine Narbe sichtbar bleibt.
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Die vorliegende Abhandlung entstand als Ergebnis von Filmaufnahmen, die wéhrend zweier Studien-
reisen auf die Philippinen im Februar/Mérz 1973 und im Februar 1980 unter Leitung von Prof. Dr. W.
Schiebeler vorgenommen wurden.

Die Reisegruppe bestand aus:

Prof. Dr. W. Schiebeler (Leitung), Fachhochschule Ravensburg, FB Physikalische Technik.
Prof. Dipl.-Ing. B. Kirchgaliner, Fachhochschule Ravensburg.

Dr. H. Naegeli, Arzt, Schweizer Parapsychologische Gesellschaft, Ziirich

Katharina Nager, Schweizer Parapsychologische Gesellschaft, Zirich

Dipl. Ing. Manfred Kraus, Fachhochschule Ravensburg.
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Die Filme wurden 1974 und 1981 durch das Institut fir den Wissenschaftlichen Film, Géttingen (Di-
rektor: Prof. Dr. Ing. G. Wolf), verdffentlicht. Es sind Farbtonfilme 16 mm mit Magnetton in deutscher
und Lichtton in englischer Sprache, Lange rund 500 m, Vorfiihrdauer 46 Minuten bzw. 48 Minuten,
bei einer Vorfiihrgeschwindigkeit von 24 Bildern/sec. Die Filme sind auch als Videokopie Uber das
Institut flr den Wissenschaftlichen Film, Nonnenstieg 72, D-37075 Gottingen, ausleihbar und fir wis-
senschaftliche Verwendungszwecke auch kauflich. Alle kommerziellen Filmrechte liegen beim Ver-
fasser Prof. Dr. W. Schiebeler.

Der erste Film wurde auf dem 6. Internationalen Parapsychologischen Kongrel3 der Associazione Ita-
liana Scientifica di Metapsichica in Genua unter der Prasidentschaft von Ing. Ettore Mengoli am 09.
Juni 1974 als bester parapsychologischer Dokumentarfilm mit dem Ernesto-Bozzano-Preis ausge-
zeichnet. Prof. Ernesto Bozzano (1862-1943) war der bedeutendste italienische Forscher auf dem Ge-
biet der Parapsychologie. Er verfalite etwa 25 Buicher und einige hundert Zeitschriftenartikel.

Bad Salzuflen, im Februar 2002



2. Einfihrung

Von alters her gibt es bei Naturvolkern und Kulturvélkern Heilkundige, die bei Mensch und Tier
Krankheiten auf eine Art und Weise behandeln, die von unserer Schulmedizin und auch der bei uns
gebrauchlichen Naturheilkunde sehr weit entfernt ist. Sie bedienen sich dabei paranormaler Heilme-
thoden. Man spricht auch von der sog. "Geistigen Heilung". Bei ihr treten VVorgange zutage, wie sie
auch bei anderen paranormalen Geschehnissen beobachtet werden kénnen, teils experimentell ausge-
l0st, teils spontan auftretend. Man ordnet diese Vorgéange heutzutage der Wissenschaft der Parapsy-
chologie und ihrer Unterdisziplin der Parapsychophysik zu.

Die Parapsychologie ist fir den Naturwissenschaftler dadurch besonders interessant, daf3 in ihrem Er-
scheinungsbereich Ubertragungsformen von Energie und Umwandlung von Materie beobachtet wer-
den, die in der normalen Physik nicht vorkommen. Die paranormale Wandelbarkeit der Materie tritt
auch bei extremen Formen der sog. "Geistigen Hellung" sichtbar in Erscheinung, wie sie beispiels-
weise im religiosen Bereich, gelegentlich in Lourdes® und anderswo beobachtet werden kann. Es gibt
gut untersuchte Félle, bei denen groRere fehlende Knochen- oder Gewebestlicke innerhalb von Sekun-
den ersetzt wurden und groRe Wunden sich schlossen.

Die in dieser Arbeit beschriebenen und im Film gezeigten Vorgange setzen zu ihrem vollen Verstandnis
umfassende Vorkenntnisse der physikalischen Phdnomene der Parapsychologle der Geistigen Hei-
lung in ihren verschiedenen Varianten und der sog. spiritistischen Hypothese? zur Erklarung gewisser
parapsychologischer Vorgange voraus. Wer diese nicht hat oder das ganze Gebiet sowieso fur Unsinn
halt, wird moglicherweise dem Inhalt dieser Abhandlung und der Filme verstandnislos gegentberste-
hen oder die gezeigten Vorgange schlicht fiir Schwindel und Trick halten. Diese Betrachter und Leser
mogen dann das Dargebotene als ein seltsames ethnologisches Geschehen ansehen, das seit Jahrtau-
senden in &hnlicher Form bei vielen Naturvolkern zu beobachten war und ist.

Bevor die Heiler auf den Philippinen ndher behandelt werden, zunéchst noch einige allgemeine Be-
trachtungen zur sog. Geistigen Heilung. Wir wollen im folgenden unter der Geistigen Heilung eine
Heilung von Korperschédden oder Krankheiten verstehen, bei der keine der tblichen Heilmethoden
angewendet wird, die nicht nach bekannter medizinischer Erfahrung verlauft und die auch nicht nur
durch Suggestion oder Autosuggestion erklarbar ist. Statt dessen tritt bei einer solchen Heilung der
Geist eines menschlichen Heilers oder des Patienten oder einer nicht irdischen Personlichkeit aktiv in
Tatigkeit und bewirkt bei erfolgreichen Fallen oft in kurzer Zeit eine vollstandige oder teilweise Hei-
lung der Krankheit. Wie diese Einwirkung physikalisch stattfindet, ist unbekannt, ebenso ob weitere
Faktoren von Bedeutung und Wichtigkeit sind. Nach den bisherigen Erfahrungen scheint es jedoch
von Vorteil —wenn auch nicht unbedingt erforderlich — zu sein, wenn der Patient der Geistigen Heilung
aufgeschlossen gegeniibersteht, wenn er sie fir moglich halt, wenn er selbst mitarbeitet, wenn er also
durch Autosuggestion ein zusatzliches Heilungsgeschehen in Gang setzt. Grundsatzlich ist das aber
nicht erforderlich.

e Die Geistige Heilung gelingt auch bei Sauglingen, Tieren und Menschen, die tberhaupt nicht wis-
sen, daR sie dieser Behandlungsmethode unterworfen werden.

Ich kenne z. B. eine Arztin aus dem Rheinland, die bei schwierigen Fallen, in denen sie mit ihrer
eigenen Theraple nicht recht voran kam, ohne Wissen der Patienten telefonisch den englischen Heiler
Harry Edwards? einschaltete und dann oftmals eine ganz plotzliche Wende im Krankheitsgeschehen
feststellen konnte. Ich weil naturlich, dalR man sehr viel gegen diese subjektiven Beobachtungen der
Arztin einwenden kann. Aber diese Elnwendungen lassen sich, wenn keine Reihenversuche und ver-
gleichenden Versuche vorliegen, auch gegen jedes Medikament vorbringen. Daher sollte man die Be-
obachtungen der Arztin nicht kommentarlos vom Tisch wischen, sondern sie hdchstens zum Anlal
nehmen, das Phdnomen genauer zu untersuchen.
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Siehe dazu Literaturangaben 5; 19; 23
Siehe dazu Literaturangaben 16; 17
Siehe dazu Literaturangabe 3
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Die Geistige Heilung ist so gut wie ausschlielich im religiosen Bereich angesiedelt, also dort, wo man
das Hereinwirken auBerirdischer oder géttlicher Krafte annimmt oder zumindest fur moglich halt. Bei
antiken Volkern oder heutigen Naturvolkern* befalt sich der Priester oft zugleich auch mit der Kran-
kenbehandlung auf naturheilkundliche und paranormale Weise. Besonders ausgeprégt ist das bei den
Volkern, die der Religionsform des sog. Schamanismus angehéren. Der Schamanismus ist eine betont
spiritistische Religion, die ein unmittelbares Fortleben des Menschen nach dem irdischen Tode an-
nimmt und den Verkehr mit verstorbenen Stammesangehdrigen, Naturgeistern und Stammesgottheiten
praktiziert. Der Mittler ist dabei der Schamane, ein durch Berufung Auserwahlter, der Zutritt zu einem
Bereich des Heiligen hat, der flr die tbrigen Mitglieder der Gemeinschaft unzuganglich ist. In unserer
europdischen Terminologie missen wir heute sagen, dal? der Schamane paranormal begabt ist. Pa-
rapsychologisch nicht vorgebildete Volkerkundler haben dagegen héaufig von Neuropathie, arktischer
Hysterie, Epilepsie usw. gesprochen.®

e Der Schamanismus ist die Religionsform der Volker Zentral- und Nordasiens. Er kommt aber auch
bei Volkern Nord- und Stidamerikas, Stidostasiens und Ozeaniens vor.

Der Schamane, aber auch der Medizinmann und Priester nichtschamanischer Religion z. B. in Afrika,
bedient sich bei der Krankenbehandlung paranormaler Praktiken, im Volksmund gemeinhin Magie
genannt. Das befahigt ihn oft, eine Heilung herbeizufuhren, wie es der westliche Mediziner manchmal
gar nicht oder nicht so schnell oder nur mit Medikamenten kann. So gelingt z. B gelegentlich das
unmittelbare sofortige Zusammenheilen gebrochener GliedmaRen ohne Schienung.® Oder die sofortige
Heilung bei BiR durch tédlich wirkende Glftschlangen selbstverstandlich ohne Serumbehandlung
Parallelfille dazu gibt es aber auch im christlichen® und mohammedanischen Bereich.?

Im Urchristentum ist die Krankenbehandlung noch als religiose Betdtigung angesiedelt. So heift es im
Brief des Jakobus:

Jakobus 4, 14: "Ist Jemand unter Euch krank, so lasse er die dltesten der Gemeinde zu sich kommen; diese
sollen dann iiber ihm beten, nachdem sie ihn im Namen des Herrn mit Ol gesalbt haben.
Alsdann wird das glaubige Gebet den Kranken retten, und der Herr wird ihn aufrichten, und
wenn er Slinden begangen hat, wird ihm Vergebung zuteil werden.”

Die katholische Kirche hat diese Anweisung zum Sakrament der letzten Olung umgewandelt, zu der
ein Lexikon der katholischen Religion sagt: "In der letzten Olung wird der dem Tode nahe Christ dazu
geweiht, daB er in der freiwilligen Darbringung seines Lebens das haufig in der Eucharistie vollzogene
Mitopfer mit Christus im eigenen Tod endgultig wahr mache. Wird in diesem Sakrament u. U. auch
leibliche Gesundung bewirkt, so hat auch dann Gott das Opfer angenommen, in dem ja das Leben der
Entscheidung Gottes iberantwortet worden ist." Erst in neuer Zeit hat die katholische Kirche aus die-
sem geistlichen Beistand flr Sterbende durch Umbenennung der Bezeichnung in Krankensalbung auch
eine Hilfe fur nicht unbedingt Sterbende gemacht.

An sog. Wunderstétten, z. B. in Lourdes in Stdfrankreich, treten im katholisch-christlichen Bereich
ebenfalls paranormale Heilungen auf, ohne dal hier allerdings ein bestimmter menschlicher Heiler
anwesend oder erkennbar ist. Der Anteil der kérperlich Geheilten unter den vielen Heilungssuchenden
ist zwar gering, aber doch nicht zu vernachldssigen. Interessant ist dabei aber, da3 unter den Heilungen
ganz bestimmte Krankheiten ausgespart bleiben wie Zuckerkrankheit, schwere Nierenleiden und
Krankheiten des Blutsystems. Zuckerkrankheit und Nierenleiden sind aber Krankheiten, die bei phi-
lippinischen Heilern relativ hdufig geheilt werden.

Sind also in der katholischen Kirche noch Reste einer Geistigen Heilung vorhanden, z. B. auch bei
sog. Charismatischen Gemeinschaften, so haben alle evangelischen und reformierten Kirchen nur in
Sonderfallen derartiges aufzuweisen.

Siehe dazu Literaturangabe 1

Siehe dazu Literaturangabe 4, Seite 33
Siehe dazu Literaturangabe 1, Seite 204
Siehe dazu Literaturangabe 1, Seite 202
Siehe dazu Literaturangaben 5; 8

Siehe dazu Literaturangabe 15
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Dagegen ist die Geistige Heilung in einigen christlichen Sekten und anderen christlichen Randgemein-
schaften sehr stark vertreten, z. B. bei der Christlichen Wissenschaft und bei allen christlichen spiritis-
tischen oder spiritualistischen Gemeinschaften, die es auf der ganzen Welt gibt. In Europa sind sie sehr
stark in England vertreten. Allein London hatte bereits 1965 tiber 50 spiritualistische Gemeinden. Klei-
nere Gemeinschaften dieser Art gibt es auch in der Schweiz und in Deutschland. Weiterhin gibt es in
Deutschland die christlich geprégte Deutsche Vereinigung fir Geistheilung e.V. mit Sitz in Bonn am
Rhein. Sie verfiigt tber ein groRes Netz von Gebetsheilern und veranstaltet jahrlich Seminare zur Ent-
wicklung der Heilfahigkeit.

Die von philippinischen Heilern hervorgerufenen Erscheinungen und Heilungen, die durch die chirur-
giedhnlichen Vorgange besonderes Aufsehen erregen, halte ich fur echtes paranormales Naturgesche-
hen und bin der Uberzeugung, daB sie in der Regel nicht durch tricktechnische Tauschung hervorge-
bracht werden. Zu dieser Auffassung bin ich durch drei Reisen auf die Philippinen ( 1972, 1973 und
1980) gelangt, in deren Verlauf ich eine Vielzahl von sog. Eingriffen und anderen Behandlungsme-
thoden bei 16 verschiedenen Heilern gesehen habe. Dabei habe ich 16 mm-Filmaufnahmen von Uber
2000 m Lange gemacht und etwa 200 Dias aufgenommen. Die Filmaufnahmen habe ich eingehend
(auch im Standbild) analysiert und auch durch einen schweizerischen Trickexperten begutachten las-
sen. Weder dieser Trickexperte noch ich konnten Hinweise auf Tauschung entdecken. Das bedeutet
natlrlich nicht, daB gelegentlich Heiler, wenn sie in Bedrangnis geraten und Phdnomene zeigen sollen,
die sich gerade nicht einstellen, auch einmal zur Tauschung Zuflucht nehmen. Nur werden sie das nicht
gerade vor der laufenden Filmkamera tun. Ich habe es jedenfalls nicht beobachten kénnen.

Weiter habe ich mit vielen Patienten gesprochen, die in einigen Fallen sogar von schweren langjahri-
gen Leiden geheilt wurden.

Eine Reihe von Arzten und Wissenschaftlern verschiedener Fachrichtungen, welche die Heilvorgéange
mit eigenen Augen gesehen haben, bestatigten mir ebenfalls, da sie das Geschehen fiir echt und nicht
flr getrickst ansehen.

Trotzdem darf man die "Eingriffe" der philippinischen Heiler, die ja nur in seltenen Fallen echte Ein-
griffe (z. B. Durchdringung der Bauchdecke) im Sinne unserer westlichen Chirurgie sind, nicht als
eine erweiterte Schulmedizin ansehen. Ich halte sie dagegen fur Teile einer archaischen Heilkunde, die
aus einer anderen Wirkungsebene in unsere Welt hineinwirkt und die nach uns noch unbekannten Na-
turgesetzen ablauft.

Weil diese Naturgesetze noch nicht Eingang in unsere heutigen Naturwissenschaften gefunden haben,
erscheinen vielen Beobachtern diese paranormalen Vorgange als nicht glaubwirdig. Sie tbersehen
aber dabei, daB die heute bekannten Naturgesetze nur einen Ausschnitt aus der gesamten Natur wie-
dergeben und dal3 nicht alles Schwindel sein muf3, was heute noch nicht erkléart werden kann. Daher
werden SchlulRfolgerungen, die aus dem Vergleich mit der Schulmedizin gezogen werden, haufig
falsch sein.

Die Naturwissenschaften aber sind aufgerufen zu erforschen, welche GesetzmaRigkeiten hinter diesen
Heilbehandlungen verborgen sind.
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2. Der christliche Spiritismus auf den Philippinen

Die Philippinen sind ein tropischen Reich Sudostasiens von mehr als 7.100 Inseln und fast 300.000
Quadratkilometer Flache im Pazifischen Ozean. Etwa 60 Millionen Einwohner leben auf dem Insel-
reich und vermehren sich jahrlich um eine Million Menschen.
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Ureinwohner aus prahistorischer Zeit sind die Neritos, kleinwiichsige Waldbewohner und einfache
Jager. Seit der Neusteinzeit (vor etwa 8.000 Jahren) sind 6 Jahrtausende hindurch Indonesier mongo-
lisch-kaukasischer Abstammung auf dem Seeweg eingewandert. Ihnen folgten ab 200 v. Chr. bis 1.500
n. Chr. malaiische Volkerschaften. Etwa 80 verschiedene Dialekte werden auf den Philippinen gespro-
chen, von denen sechs besondere Bedeutung haben. Die Bewohner der Philippinen stammen also groR-
tenteils von Volkerschaften ab, die dem Religionskreis des Schamanismus angehoren.

Als 1521 der portugiesische Seefahrer Ferdinand Magellan die Philippinen im Dienste Spaniens ent-
deckte und der spanische Admiral Legaspi 1565 Cebu und 1571 Manila fir seinen Koénig Philipp II.
eroberte, begann die Christianisierung des grofiten Teils der philippinischen Bevdlkerung, die vorher
schon weitgehend islamisiert war. In Manila wurde eine eindrucksvolle Kathedrale erbaut, und ein
Denkmal, das Legaspi zusammen mit dem spanischen Missionar Urdaneta darstellt, steht heute noch
in Manila.

Das Christentum wurde im Laufe der Jahrhunderte nicht etwa nur oberflachlich angenommen, sondern
verwurzelte sich tief im religiosen Empfinden des Volkes. Ein Rest auf den sidlichen Inseln blieb
allerdings islamisch. Ende des 19. Jahrhunderts fand durch die Blicher des Franzosen Allan Karadec
der christliche Spiritismus Eingang in die Kreise der philippinischen Intelligenz. Die Lehren Kardecs
besagen u. a., dal} der Mensch im Anschluf3 an seinen irdischen Tod unmittelbar in einer anderen,
feinstofflichen Welt weiterlebt und dal3 zwischen unserer grobstofflichen und dieser feinstofflichen
Welt vielfaltige Wechselwirkungen und insbesondere ein Nachrichtenaustausch méglich sind.

Die christlich-spiritistischen Gruppen bildeten sich unter der spanischen Herrschaft mangels Religi-
onsfreiheit nur im Geheimen. Erst nach Einflihrung der Religionsfreiheit durch die Amerikaner wurde
1905 eine gemeinsame Gesellschaft, die Union Esperitista Cristiana de Filipinas gegrundet. Sie um-
falRt heute mehr als 500 Gemeinden im ganzen Land, die ihre Gottesdienste in teils sehr kleinen und
bescheidenen Kapellen abhalten, teils aber auch schon tber ansehnliche kirchen&hnliche Gebaude ver-
flgen. Die sonntéaglichen Gottesdienste sind oft von feierlichem Gesang umrahmt. Die religidsen An-
sprachen werden teils von leitenden Gemeindemitgliedern gehalten, teils erfolgen sie aber auch als
Trance-Rede durch Medien, also durch Menschen, die unter dem EinfluR jenseitiger Wesenheiten spre-
chen und handeln.

3. Die paranormale Heilung auf den Philippinen (Film Nr. 1)



Manche Glieder der spiritistischen Gemeinden betreiben in groBem Male die Geistige Heilung, d. h.
die paranormale Heilung von Kdorperschaden und Krankheiten. Diese erfolgt sowohl als Bestandteil
der Gottesdienste als auch als normale Krankenbehandlung, und zwar im Sinne des Dienstes am
Né&chsten. Aus dieser Auffassung resultiert auch die Einstellung der Leitung der Union Esperitista
Cristiana de Filipinas, dal? diese Behandlung grundsatzlich kostenlos zu erfolgen habe nach dem Gebot
des Neuen Testamentes, wo es heif3t:

Matthaus 10, 8:  "Heilt Kranke, weckt Tote auf, macht Aussatzige rein, treibt bdse Geister aus: Umsonst
habt ihr's empfangen, umsonst sollt ihr's auch weitergeben!"

Prof. Tolentino, Bildhauer von Beruf und langjahriger Prasident der Union Esperitista Cristiana,
wachte, solange er lebte (gest. 1976), streng daruber, dal Heiler kein Geld verlangten, sondern héchs-
tens freiwillige Gaben zur Bestreitung des Lebensunterhaltes annahmen. Er scheute sich auch nicht,
Heiler, die gegen dieses Gebot verstieRen, aus der Union auszuschlieRen. Das fuhrte dann allerdings
dazu, daf3 solche Heiler ihre eigenen Kirchen griindeten.

Bei der auf den Philippinen ausgetbten Geistigen Heilung handelt es sich um Gebetsheilung, Auflegen
der Hande und, von einem bestimmten Zeitraum an, um quasichirurgische, d. h. chirurgiedhnliche
Behandlungsmethoden, die manchmal in blutigen Eingriffen in den vorher auBerlich intakten Korper
des Patienten bestehen. Hierbei wird der Korper aber nicht wie in der normalen Chirurgie mit dem
Messer erdffnet, sondern diese Eréffnung geschieht entweder durch knetende Bewegungen der bloRen
Hénde oder bei einem Heiler nur mittels einer Fingerbewegung durch die Luft. Selbst bei tiefgehenden
Eingriffen wird der Patient nicht narkotisiert und hat trotzdem nur ertrégliche oder gar keine Schmer-
zen. Es erfolgt keinerlei nennenswerte Desinfektion. Trotzdem werden keine Entziindungen beobach-
tet. Blutgefalie werden zwar bei den Eingriffen eréffnet, aber nicht durch eine Naht geschlossen oder
abgebunden. Trotzdem erfolgen keine erheblichen Blutungen, selbst dann nicht, wenn der Eindruck
entsteht, dal? stark durchblutete Gewebeteile aus dem Kdérper des Patienten entfernt werden. Die durch
die Hande des Heilers erzeugte Wunde wird nach dem Eingriff nicht vernéht, sondern schlief3t sich im
allgemeinen nach Entfernung der Hande von selbst, ohne dal} eine Narbe sichtbar bleibt. Auch wéh-
rend des Eingriffs ist im allgemeinen kein Wundrand im Sinne der normalen Chirurgie wahrnehmbar,
weil die Haut und die Gewebeteile des Patienten an den Handen des Heilers eng anliegen und sich
sofort schlie3en, sobald die Hande entfernt werden.

Bild 1: Der Heiler Tony Agpaoa 1971 bei der Entfernung eines
Gewebeteils aus dem Leib einer Patientin. Man beachte den
kleinen Krimmungsradius der Bauchhaut am Zeigefinger der
rechten Hand (Pfeil). Wenn die Haut nur eingedriickt ware,
muBte der Krummungsradius groRer sein. Aufnahme der Heil-
praktikerin Sigrun Seutemann.
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Bei den Eingriffen wird oft blutiges organisches Gewebe zutage gefordert, und blutige Flussigkeit wird
sichtbar. Die Heiler sind dabei der Auffassung und legen das auch ihren Patienten nahe, dal3 es sich
bei den entfernten Gewebeteilen um Tumore oder krankmachende oder schédliche Stoffe aus ihrem
eigenen Korper handelt. Dadurch, daR sie diese fir den Kranken sichtbar werden lassen, tben sie auf
ihn, neben einer paranormalen Heilwirkung, einen starken zusétzlichen psychischen Reiz zur Gesun-
dung aus. Taschenspielerische Tricks sind nicht erkennbar und lassen sich weitgehend ausschlieRen.
Dafur ist aber die Frage nach der naturwissenschaftlichen, medizinischen und parapsychologischen
Natur der Vorgange um so wichtiger.

Zu untersuchen ist auch die Art der in Erscheinung tretenden Gewebeteile und in welchem Zusam-
menhang sie mit den zu behandelnden Krankheiten stehen. In welchen Féllen wird der Kérper der
Heilungssuchenden im Sinne der Schulmedizin wirklich eroffnet?

Die Filme zeigen, dal} die Hande der Heiler die Haut und die Bauchdecken der Patienten oft nicht
wirklich durchstoRen. Das unter den Handen der Heiler zutage tretende Gewebe und die blutige Flus-
sigkeit mussen daher nicht notwendigerweise dem Korper des Patienten entstammen. Es kann para-
normal, also unsichtbar, von irgendwoher durch unbekannte Krafte herangebracht worden sein. Man
spricht in diesem Zusammenhang von sog. Materialisationen und meint damit das in der Parapsycho-
logie auch sonst bekannte Phdnomen, dal} vorher nicht wahrnehmbare Materie durch einen paranor-
malen VVorgang voribergehend oder dauernd sichtbar und fuhlbar wird. Man nennt so etwas auch Ap-
port.

Diese so beschriebene sog. paranormale Chirurgie hat mit der tblichen schulmedizinischen Chirurgie
nur eine auBere Ahnlichkeit. Der Wirkungsmechanismus zur Heilung der Krankheiten ist aber wahr-
scheinlich meist ein anderer. Die medizinische Chirurgie beseitigt mechanisch Krankheitsursachen
und stellt dadurch die normale Korperfunktion wieder her. Die paranormale Chirurgie der sog. Geisti-
gen Chirurgen beseitigt dagegen nicht immer mechanisch eine Krankheitsursache, sondern setzt meist
einen uns noch unbekannten HeilungsprozelR in Gang, der oft in sehr kurzer Zeit zur teilweisen oder
volligen Gesundung flhrt. Das paranormale chirurgische Geschehen erscheint dabei vom Standpunkt
des Schulmediziners aus gesehen, als begleitendes Beiwerk.

Wenn z. B. ein Heiler (Marcelo Jainar) mit den bloRen Hénden stark sichtbare Krampfadern mit ent-
sprechenden Beschwerden an den Unterschenkeln einer Frau entfernt, diese nach dem Eingriff nicht
mehr sichtbar sind, keine Wunde zurlickbleibt und auch keine Beschwerden mehr bestehen, dann muf}
man hier eine gewisse Parallele zu den chirurgischen MalRnahmen eines Arztes sehen, der mechanisch
eine Krankheitsursache beseitigt hat. Das gleiche gilt, wenn ein anderer Heiler (Juan Blance) mit der
bloRen Hand Fibrome und Atherome unter der Haut entfernt, wie es im Film gezeigt wird. Auch das
Ziehen von Zéhnen durch leichten Fingerdruck gehort zur Alltagstétigkeit eines philippinischen Hei-
lers und bietet Parallelen zur arztlichen Tétigkeit in der Beseitigung der Krankheitsursachen. Wenn
dagegen eine Zuckerkrankheit durch einen quasichirurgischen Eigriff ein indifferentes Gewebeteil aus
dem Leib entfernt wird oder bei einer Entziindung des Gallengangssystems in der Leber (Cholangitis)
ein daumengrol3es Stlick Leber entfernt wird (Agpaoa) und darauf in beiden Fallen sofortige und dau-
ernde subjektive und objektive Heilung der Beschwerden eintritt, wird der Schulmediziner verstand-
nislos daneben stehen. Fur ihn erscheinen derartige Eingriffe chirurgisch als sinnlos. Er wird sie hochs-
tens als eindrucksvolle Psychotherapie werten, was sie moglicherweise zur Unterstiitzung der Behand-
lung auch sein kénnen.

Man muR aber sagen, dal ein endgultiges Urteil beim heutigen Stande des Wissens nicht moglich ist.
Jedoch sind alle VVorgénge, die in den Filmen zu sehen sind, nicht vollig neu und vollig isoliert, sondern
sind von der Parapsychologie, der Wissenschaft, die diese Dinge untersucht, auch schon zu friiheren
Zeiten und an anderen Orten in ahnlichen oder anderen Zusammenhéngen als Naturvorgange beobach-
tet worden. Ubrigens erfolgen die quasichirurgischen Eingriffe der philippinischen Heiler nicht immer
nur mit den bloRen Handen, sondern oftmals werden nach Er6ffnung des Leibes Pinzetten, Kornzan-
gen, Scheren und Loffel zur weiteren Arbeit zur Hilfe genommen. Alle Geréte sind aber unsterilisiert,
und eine Anasthesierung (Schmerzbetdubung) oder Narkotisierung der Patienten erfolgt nie. Weiter
fiel mir bei der visuellen und filmischen Beobachtung einer Reihe von Eingriffen auf, dal3 das entfernte
Gewebestiick von dem Heiler nicht aus der Tiefe herausgeholt wurde, sondern, allem Anschein nach,
von allein aus dem Leib heraus an die Oberflache des Korpers kam, quasi herauswuchs, und dort ent-
fernt wurde.
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4. Die Anfidnge der paranormalen Chirurgie auf den Philippinen

Die philippinischen Heiler verfiigen nicht Giber nennenswerte schulmedizinische Kenntnisse. Sie flh-
len sich selbst auch nicht als die eigentlich Handelnden, sondern sind der Auffassung, daR sie Werk-
zeuge und Mittler jenseitiger Machte und Wesenheiten sind. Sie sprechen dabei von holy spirits. Diese
sind diejenigen, die sie wahrend ihrer Eingriffe und Heilungsprozeduren leiten, lenken und ihre Hande
ansteuern.

Man denke aber nicht, dal’ auf diese Weise jeder Kranke gesund gemacht werden kann. Wie in der
normalen Medizin gibt es auch bei der Geistigen Heilung und der paranormalen Chirurgie zahlreiche
Versager. Jedoch zeigt die Geistige Heilung so bedeutsam noch unerforschte VVorgange, daR diese nach
ihrer genauen Erforschung unser naturwissenschaftliches Weltbild in erheblichem Male erweitern
werden.

Die éltesten Heiler, von denen blutige Eingriffe berichtet werden, sind Francisco Sarmiento und Eleu-
terio Terte. Beide sind inzwischen verstorben. Sarmiento lebte in San Manuel bei Tarlac in der Provinz
Pangasinan auf Luzon. Er ist nach eigenen Angaben am 19.10.1901 geboren, war Spiritist seit 1922
und flhrte quasichirurgische Eingriffe seit 1945 durch. Terte lebte zuletzt in San Fabian in der Provinz
Pangasinan auf Luzon. Er ist am 25.02.1905 geboren. 1925 heiratete er eine Spiritistin, war selbst
zunachst jedoch kein Spiritist. Im Jahre seiner Heirat wurde er sehr krank, konnte aber durch Arzte
keine Hilfe erfahren. Eines Nachts betete er innig um gottliche Hilfe. Darauf hatte er die Vision zweier
Engel, die ihm sagten: "Bruder Terte, wenn du die Kraft zu Heilung annimmst und du willens bist,
anderen Menschen aus Né&chstenliebe zu helfen, wirst du am nachsten Morgen gesund sein." Terte
leistete dieses Versprechen und gesundete darauf. Er schloR sich dann der spiritistischen Gemeinde
seiner Frau an und begann alsbald seine Tétigkeit als faith healer. Man beachte bei diesem von Terte
selbst berichteten Berufungserlebnis die Ahnlichkeit zu Berufungserlebnissen von Schamanen, Reli-
gionsstiftern (Mohammed und Zarathustra) und Propheten.

Terte Ubte seine Heilertatigkeit bis zum zweiten Weltkrieg aus. Die Unterbrechung erfolgte, weil er
Soldat wurde. Nach dem Krieg erkrankte er erneut sehr schwer, hatte wiederum die Vision von Engeln,
die ihn erneut zur Heilertatigkeit aufforderten. Danach fuhrte Terte seinen ersten blutigen Eingriff in
St. Fabian in der Provinz Pangasinan aus. Die Offnung des Leibes war ihm zunéchst nur mit einem
Messer moglich. Es erfolgte alsbald eine Anzeige und Anklage wegen ungesetzlicher Austibung der
Heilkunde, denn auf den Philippinen ist, wie bei uns, die Austibung der Heilkunde nur den approbier-
ten Arzten vorbehalten. Doch driickt man im allgemelnen ein Auge zu, da mangels gesetzlicher Kran-
kenkasse ein grofRer Teil der Bevolkerung sich keinen Arzt leisten kann und auf Heiler geradezu an-
gewiesen ist. Die Heiler erfullen daher, da sie ja meist unentgeltlich arbeiten oder nur ganz geringe
freiwillige Gaben von 20 bis 50 Pfennig erhalten, eine gewichtige soziale Aufgabe. Daher wurde auch
Terte vor Gericht freigesprochen. Danach entwickelte sich aber bei ihm die Fahigkeit den Korper der
Patienten mit den blofRen Handen 6ffnen zu kdnnen, wobei sich nach jedem Eingriff der Kérper wieder
narbenlos schloR.

Terte Ubte seine Heilertatigkeit bis zu seinem Tod aus, wobei allerdings die blutigen Eingriffe gegen-
uber unblutigen Behandlungsformen stark zuriickgetreten sind. Er war auch der Lehrmeister einiger
jungerer Heiler.
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5. Der Heiler Juan Blance

Der erste Heiler, der im Film vorgestellt wird, ist Juan Blance, 1973 zur Zeit der Filmaufnahmen 44
Jahre alt. Gestorben 13.3.1986. Er lebte und wirkte in der Stadt Pasig nahe bei Manila. Seinen Lebens-
unterhalt verdiente er durch ein kleines Ladengeschaft. Nach eigenen Angaben begann er seine Heil-
tatigkeit im August 1957. Blance heilte durch Gebet, durch Auflegen der Hande, oft verbunden mit
massagedhnlichen Bewegungen, durch Schrépfbehandlung und entfernte kleine und auch gréRere Ge-
schwiilste unterschiedlicher Genese unter der Haut.

Bild 2: Der Heiler Juan Blance am 26.2.1973 in
Pasig bei der Krankenbehandlung durch Gebet.

Das Paranormale daran war, da3 er zu dem Eingriff die Haut des Patienten nicht mit einem Messer
eroffnete, sondern dies durch eine symbolische Schnittbewegung durch die Luft mit einem Zeigefinger
in etwa 30 cm Abstand von der Haut bewirkte. Wenn ein Besucher anwesend war, machte der Heiler
diese Schnittbewegung mit einem Zeigefinger des Besuchers.

Bild 3: Der Heiler Juan Blance unterzieht einen Patienten mit
Herzbeschwerden einer Schropfbehandlung. Der Autor hat
dem Patienten eine durchsichtige Plastikfolie auf die Brust
gelegt. Der Heiler ergreift des Autors Zeigefinger und voll-
flihrt mit ihm in der Luft eine symbolische Schnittbewegung.
Als Folge entsteht unter der Folie eine Schnittwunde.

Wenn die erzeugte Hautwunde noch nicht grof3 oder tief genug war, wurde die Fingerbewegung noch-
mals wiederholt. Die darunterliegende Haut platzte dabei auf einer Lange von 1 bis 2 cm und einer
Tiefe von einigen Millimetern auf, als ware sie mit einem scharfen Messer geschnitten worden. Es
wurde zu dieser Manipulation aber mit Sicherheit kein materielles Messer und keine Rasierklinge ver-
wendet. Ich konnte auf kirzeste Entfernung mehrfach die vom Heiler vollig unberiihrte Haut aufplat-
zen sehen.
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Die Wundrander waren zundachst vollig wei3. Erst nach einigen Sekunden traten kleine Blutstropfen
zutage. Manchmal erzeugte Blance die Wunde auch dadurch, daf3 er einen Zeigefinger lose auf die zu
offnende Stelle legte. Nach Abheben des Fingers war dann die Wunde zu sehen. Ein solcher Fall
konnte bei einem Schweizer Reporter aus nachster Nahe gefilmt werden. Diese Wunden, die sich nicht
sofort wieder schlielRen, verheilten erfahrungsgemas, ohne sich zu entziinden, in 6-8 Tagen.

Bild 4: Die ohne ein Messer vom Heiler Juan Blance
erzeugte "Schnittwunde" nach der Schrépfbehandlung.

Um die Entstehung der Wunde noch etwas genauer zu priifen, hatte ich einem Patienten eine durch-
sichtige Plastikfolie auf die noch unversehrte Haut gelegt. Der Heiler behielt beide Hande oberhalb
der Plastikfolie. Er ergriff meinen Zeigefinger (Bild 3). Eine Bewegung des Fingers war kaum ange-
deutet. Durch die Folie war zu sehen, wie die Haut auf der linken Brustseite aufplatzte. Die Folie wurde
abgenommen, und, was jetzt das Wesentliche ist, sie erwies sich bei der spateren Untersuchung als
unverletzt, ein Beweis also, dal’ nicht unbemerkt mit einer Rasierklinge geschnitten wurde.

Die auf diese Weise erzeugten Hautwunden benutzte der Heiler, um mit den Fingern Gewebeteile aus
dem Korper der Patienten zu entfernen. Im Film wird u.a. gezeigt, wie einer etwa 25jahrigen Patientin
eine Bindegewebsgeschwulst, ein Fibrom, entfernt wurde. Nach Angaben der Patientin bestand die
Geschwulst seit etwa 10 Jahren und verursachte bei Druck leichte Schmerzen. Bild 5 zeigt das entfernte
Fibrom.

Bild 5: Fibrom, das vom Heiler Juan Blance am
26.2.1973 einer Patientin nahe dem Knie ent-
fernt wurde.

Der gerichtsmedizinische Untersuchungsbefund lautet:

Schnittpréparat ohne natirliche Begrenzung, bestehend aus gebiindelten Fasern mit zentral gelegenen langs-
ovalen Kernen; die Bindel sind miteinander verflochten. Gelegentlich finden sich kleinste GefaRzweige, die
prall mit roten Blutkérperchen ausgefullt sind. Keine Zellansammlungen. Keine Einlagerungen von Fettstof-
fen. Diagnose: Fibrom.
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Der Heiler Blance benutzte die kleinen paranormal erzeugten Hautwunden aber auch, um Schrépfbe-
handlungen durchzufiihren. Dazu wurde ein Schropfglas (Bild 7) aufgesetzt, unter dem mit einem
brennenden Wattebausch Unterdruck erzeugt wurde (Bild 6).

Seltsamerweise trat aber nun nicht immer nur Blut aus der Wunde heraus, sondern manchmal driickte
der Heiler am SchluR mit den Fingern ein rosagefarbtes, etwa fingerlanges, zahnpastadhnliches Ge-
bilde aus der Wunde hervor. Das war z. B. bei einem Schweizer Reporter, bei dem die Schropfbehand-
lung am Oberschenkel gefilmt wurde, zum SchluB sichtbar. Leider kam jedoch dieser VVorgang wegen
Filmendes in der Kamera nicht mehr mit auf den Film.

Bild 6: Auf der Schnittwunde liegt eine Miinze und darauf ein mit Bild 7: Unter dem Glasbecher hat der brennende Wattebausch den
Alkohol getrankter Wattebausch. Dieser wird angeziindet, und Sauerstoff verbraucht und einen Unterdruck erzeugt. Dadurch
darlber stllpt der Heiler einen Glasbecher. flieRt Blut aus der "Schnittwunde".

Es erscheint mir als unmdglich, normalerweise aus einer kleinen Schnittwunde in nichtentziindeter
Haut ein solches fingerlanges Gebilde herauszudriicken. Hier muf} wieder ein paranormaler VVorgang
vorliegen, der in den verschiedensten Abwandlungen bei den meisten Heilern zu beobachten war, daf3
namlich Gewebeteile oder andere Materie aus dem Kdorper von Patienten herausbefordert wurden, die
vorher mit groBRter Wahrscheinlichkeit nicht oder nur in anderer Form in dem Kdérper vorhanden waren.
Es sieht so aus, als ob diese Materie paranormal erst im Augenblick des Eingriffs im Korper gesammelt
oder gebildet wird, wobei diese Materie unsichtbar aus der naheren oder weiteren Umgebung heran-
transportiert wird.

Derartige Vorgange sind in anderem Zusammenhang in der Parapsychologie seit langem bekannt und
oft untersucht worden und werden mit dem Namen Apport und Materialisation bezeichnet.
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In dieser Richtung ist auch die Behandlung eines Osterreichischen Patienten mit zentraler Optikusatro-
phie beiderseits durch Blance zu bewerten. Der Heiler betete zunéchst (Bild 8), massierte dann beide
Augen leicht mit dem Daumen und drickte unter beiden Augenlidern je eine teigige, bohnengrolie,
braungrinliche Masse hervor. Der VVorgang ist im Film in GroRaufnahme zu sehen (Bild 9 und 10).
Die herausgedriickte Substanz hat sich in Formalinlésung weitgehend aufgeldst, so dal? eine genauere
Untersuchung spéter nicht mehr maglich war. Der Patient spiirte bei der Behandlung den starken Druck
der Hand des Heilers auf dem Auge, hatte dabei aber keine Schmerzen und auch anschliefend keine
Beschwerden. Eine Besserung des Sehvermdgens lieR sich hinterher allerdings nicht feststellen, bei
einer einzigen Behandlung vielleicht auch etwas viel verlangt.

Bild 8: Der Heiler Juan Blance bei der Behandlung
eines osterreichischen Patienten mit zentralem Ge-
sichtsfeldausfall beiderseits. Zu Beginn hélt der Hei-
ler die Bibel tber den Patienten und betet.

[

Bild 9: Der Heiler Juan Blance massiert das Auge des Patienten Bild 10: Die hohnengrofRe Masse ist vollig freigelegt, hat sich an-
mit dem zentralen Gesichtsfeldausfall und driickt unter dem schlieBend in Formalinlésung aber weitgehend aufgel6st und
Augenlid eine bohnengrol3e teigige Masse heraus. konnte daher nicht weiter untersucht werden.

Es erscheint mir und meinen damaligen drei Reisebegleitern wegen der subjektiven Empfindungen des
Patienten und wegen der intensiven Kontrolle durch vier Beobachter als unmdglich, dafl der Heiler
diese Masse zu Tauschungszwecken vorher unter das Augenlid geschoben hat. Andererseits erscheint
es aber auch als ausgeschlossen, dal? ein europdischer Arzt bei dem vorliegenden Krankheitsbild eine
solche Masse hétte herausmassieren kdnnen. Es bleibt daher zunachst nur die Hypothese, dal? sich die
Masse paranormal wahrend der versuchten Heilbehandlung unter dem Augenlid gebildet hat.

Ubrigens hat auch ein japanischer Forscher Dr. Motoyama eine gleichartige Beobachtung gemacht und
beschrieben.®

10 Sjehe dazu Literaturangabe 10, Seite 6
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6. Tauschungsmoglichkeiten

Wenn bei den Eingriffen des Heilers Blance bei oberflachlicher Betrachtung fir die Patienten und
wahrscheinlich auch fir den Heiler selbst der Eindruck entstehen mag, dal3 die herausgedrickten tei-
gigen Substanzen dem Kdorper unverandert und unmittelbar entstammen, so ist dieser Eindruck bei
einer Reihe anderer Heiler auf gar keinen Fall aufrechtzuerhalten, wenn sie ndmlich ihren Patienten
Pflanzenteile (Bild 11), Steine oder Plastikstiicke entnehmen.

Bild 11: Die Heilerin Josephine Sison aus Baran-
gobong "zieht" am 5. 3. 1973 Pflanzenteile am
Hals eines Patienten aus seinem Korper.

Derartige VVorgédnge finden bei den landlichen Heilern statt und werden in aller Unbefangenheit und
Offenheit vor jedem Beobachter und jeder Filmkamera demonstriert. Der parapsychologisch nicht ge-
schulte Beobachter wird diese Phanomene sofort als vorbereitete Tauschung und Taschenspielerei an-
sehen und entsprechende Entrustung aufiern. Er wird gleichfalls die Entfernung von Gewebeteilen, die
dem Patienten entstammen konnten, als raffinierten Trick ansehen, ganz besonders dann, wenn bei-
spielsweise Blutgruppenuntersuchungen keine Ubereinstimmung zwischen Operationsblut und Pati-
entenblut ergeben.

Meine drei Reisebegleiter und ich wuBten von diesen Verdachtigungen und hielten daher ein beson-
deres Augenmerk auf mdgliche Tauschungsversuche.

e Wir sind wahrend und am Ende unserer Studienreise zu der Uberzeugung gekommen, daR es un-
maglich ist, alle die beobachteten und gefilmten Phanomene nur durch taschenspielerischen Trick
zu erzeugen. Dazu erfolgen die Phanomene in zu kurzen Zeitabstanden an vielfach den Heilern
unbekannten Patienten.

Beobachter konnen den Behandlungsraum und den Behandlungstisch vorher und hinterher genau un-
tersuchen. Sie konnen wéhrend der Behandlung in geringstem Abstand vom Patienten und auch hinter
dem Heiler stehen. Ein Taschenspieler wiirde das nie zulassen. Die entnommenen Gewebeteile werden
vollig arglos den Beobachtern ausgehéndigt. Es erscheint auch vollig ausgeschlossen, bei den tropi-
schen Temperaturen so grof’e Mengen von Gewebeteilen und Blut (teils Menschen- teils Tierblut) zu
Tauschungszwecken vorrétig zu halten, ohne dal} das irgendwie aufféllt oder sich geruchlich bemerk-
bar macht. Zu den angeblich aufgedeckten Téauschungsvorgéangen sind auch die ausfiihrlichen Auslas-
sungen des Schweizer Arztes Dr. Naegeli (der ja mit mir zusammen beobachtete)!! und des deutschen
Chemikers Prof. Dr. Stelter'? zu lesen, da diese beiden Autoren noch wesentlich mehr Félle gesehen
und untersucht haben als ich.

Nattrlich kann niemand vollig ausschlieRen, dal nicht irgendwann und irgendwo doch ein Heiler ein-
mal bei passender Gelegenheit ein wenig nachhilft. Die Gefahr dazu und die Versuchung liegen des-
wegen so nahe, weil paranormale VVorgénge eben nicht mit volliger Sicherheit und zu jeder beliebigen
Zeit an jedem beliebigen Objekt demonstrierbar sind.

11 siehe dazu Literaturangabe 11
12 siehe dazu Literaturangabe 22; 23
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Gerade das wird aber von den Heilern von den vielen europdischen und amerikanischen Patienten
erwartet, die seit etwa 1970 wochentlich flugzeugladungsweise auf die Philippinen geflogen werden.
Sie wollen fir ihre vergleichsweise hohen Reisekosten etwas sehen und sind hochenttauscht, wenn da
nicht alles so funktioniert, wie sie es sich vorgestellt haben. Insofern sind die Heiler einfach uberfor-
dert. Die Européer sollten ihre eigenen Arzte aufsuchen und die philippinischen Heiler ihren armen
Landsleuten Gberlassen. Das sagt sich natirlich sehr einfach, wenn man selbst nicht seine ganze, letzte
Hoffnung auf einen philippinischen Heiler gesetzt hat.

e Ich muRR eben doch zugeben, dal mancher hoffnungslos und chronisch erkrankte Européer von
philippinischen Heilern geheilt wurde.

Ihnen zu sagen, daB sie das nicht hatten versuchen sollen, ware reichlich vermessen. So bleibt natdirlich
das Dilemma bestehen, dall manche der Heiler Gberfordert sind und dadurch die Heilungsquote sinkt
und die Versuchung zur Tauschung zunimmt.

Ich erlebte es am 10. Mdrz 1973, daR der 31 Jahre alte Reisbauer und Heiler Juanito Flores aus Nan-
cayasan bei Urdaneta nachmittags seine Behandlungen unterbrach, nachdem er vorher etwa 80 Pati-
enten unblutig und zwei Patienten blutig in seiner Kapelle 6ffentlich behandelt hatte. Der Heiler lag
dann vollig erschopft und apathisch bauchlings Gber einen Tisch gestreckt im Wohnzimmer seines
Hauses. Mehrere seiner Helfer versuchten, ihn durch Gebet und Dartiberhalten der Bibel wieder auf
die Beine zu bringen. Innerhalb einer Stunde war das jedoch vergebens. Die Helfer gaben als Grund
an, dal es in der Kapelle zu laut und unruhig gewesen sei: Die Frauen hatten trotz Ermahnung zu laut
geschwatzt, eine Coca Cola-Flasche war heruntergefallen und mit lautem Krach zerbrochen, und ein
europaischer Zuschauer (mein Reisebegleiter) war beim Anblick eines blutigen Eingriffs, bei dem der
Heiler einen Suppenléffel mit wuchtigen Handschlégen in den Leib einer Patientin trieb, in Ohnmacht
gefallen. Ein Taschenspieler hatte darauf sicher nicht mit einem Kollaps reagiert. Fiir den der Parapsy-
chologie Kundigen ist die Reaktion aber nicht erstaunenswert. Er weil3 ja, dall der Heiler wesentliche
zu den Vorgangen erforderliche Energien selbst zu liefern hat. Dieses Liefervermdgen ist aber nicht
unbegrenzt und aufRerdem von Umweltbedingungen und Stimmungen und der Nachlieferung von jen-
seitigen Helfern abhéngig.

Eine Patientin erzahlte mir, wie sie dem Heiler Tony Agpaoa bei einem Eingriff am Unterleib ihrer
Mutter zugeschaut habe. Dem Heiler sei es zunéchst nicht gelungen, mit den Handen in den Leib ein-
zudringen. Er sei daraufhin ganz unruhig geworden, habe mit den Handkanten den Leib geklopft, dann
auf die Hande geblasen und schlie3lich kleine Eisstiickchen auf den Leib legen lassen. Erst dann sei
es ihm gelungen, den Leib zu 6ffnen. Einem Taschenspieler wiirde eine solche Panne nicht unterlaufen.
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7. Der Heiler Tony Agpaoa

Nach dem Heiler Blance ist im Film der bereits erwahnte Heiler Tony Agpaoa zu sehen. Er ist 1939
geboren und gibt an, seine Heilfahigkeit im Alter von 9 Jahren bemerkt zu haben, als ndmlich ein
Spielgefahrte vom Baum fiel und eine offene Hodenverletzung erlitt.'* Das Auflegen seiner Hinde
habe dem Jungen Heilung gebracht. Agpaoa war seinerzeit aullerhalb der Philippinen der bekannteste
Heiler, an dem sich auch der ganze Meinungsstreit entfacht hat.

Illustrierte, Unterhaltungsmagazine und Fernsehreporter haben ihn mehrfach der Téauschung bezich-
tigt, ohne je einen Bewelis dafir erbracht zu haben.

Agpaoa ist relativ jung gestorben, namlich am 30.1.1982 am Schlaganfall beim Hahnenkampf. Neben
seiner Heiltétigkeit ziichtete er namlich Kampfhéahne.

Agpaoa war damals vermutlich der Gebildetste unter den philippinischen Heilern, aber sicher nicht der
Demutigste unter ihnen. Er gehérte der Union Esperitista Christiana nicht mehr an, sondern hatte seine
eigene Kirche gegriindet. Er hatte es damals als einziger unter den philippinischen Heilern zu einem
gewissen Wohlstand gebracht. Er war es, der zuerst in der westlichen Welt im Jahre 1967 bekannt
wurde, im wesentlichen durch ein Buch des Amerikaners Herold Sherman.*

Agpaoa hatte seinen Wohnsitz in Baguio City, im Bergland der Provinz Benguet, 250 km nérdlich von
Manila. Dort bewohnte er ein auch flr europdische Verhaltnisse luxuritéses Haus mit einem parkahn-
lich angelegten groRen Garten. 1973 behandelte er jedoch seine zahlreichen europdischen Patienten in
einem Hotel in Manila.

Vor der Kamera flihrte er einen Eingriff an einer 47 Jahre alten Schweizer Patientin durch. Sie litt seit
29 Jahren an einer Cholangitis, einer entziindlichen Erkrankung der Gallengange in der Leber. 1952
war ihr die Gallenblase wegen Schrumpfung und fast taglicher Koliken in Graz entfernt worden. Gal-
lensteine wurden nicht gefunden. Die Gallenblasenoperation brachte eine Linderung der Beschwerden,
insbesondere eine Verringerung der auftretenden Koliken. Trotzdem blieben erhebliche Beschwerden
bestehen, z. B. eine starke Druckempfindlichkeit der Leber, Unvertréglichkeit gegen Fette, Kohl, Boh-
nen und Bohnenkaffee, Vollegefiihl im Oberbauch und gelegentlich Koliken mit Schmerzen im rech-
ten Schulterblatt, besonders nach Diatfehlern und Einnahme von unvertraglichen Medikamenten.
Hinzu kamen Herzanfalle und Stoffwechselbeschwerden.

1953 hatte die Patientin einen Auffahrunfall mit dem Auto, der zu starken Wirbels&dulenbeschwerden
fluhrte. Die Patientin hatte seit dieser Zeit standig Schmerzen in der Wirbelséule und muf3te deswegen
ihren Beruf aufgeben. Der Heiler hatte bereits an vorhergehenden Tagen zwei Eingriffe an der Patien-
tin vorgenommen und bereitete vor der Kamera einen Eingriff an der Leber vor.

Ein Facharzt fur Chirurgie kommentiert die Behandlung durch Tony Agpaoa in folgender Weise (Bil-
der 12 - 17):

"Wir sehen hier den Eingriff eines Heilers, der allerdings schulmedizinisch weder erklarbar noch zu deuten
ist. Ich spreche hier bewufit von einem Eingriff, nicht von einer Operation, denn diese unterscheidet sich
grundsétzlich in den Vorbedingungen von einer derartigen Manipulation. Sie sehen jetzt im Augenblick ein
vorgezogenes Gewebestlck. Ich mochte es als Darm mit Mesenterium®® deuten (Bild 13). Die schwarzen
Flecken im Mesenterium entsprechen Blutungen, die durch Zerrung eingetreten sind.

Gewebeentnahmen aus der Leber werden schulmedizinisch fast nur zur Diagnostik durchgefiihrt. Der Sinn
dieses Eingriffes ist daher fir den Schulmediziner nicht deutbar. Damit soll aber nicht gesagt werden, daf}
diese Art der Behandlung therapeutisch sinnlos wére. Tatsdchlich ist ja die Patientin von ihren vielen Be-
schwerden bis auf einen kleinen Rest an der Wirbelséule voéllig geheilt worden.

13 Siehe dazu Literaturangabe 21, Seite 147
14 Siehe dazu Literaturangabe 21
15 Mesenterium: Dinndarmgekrose, Bauchfellfalte, in der alle den Darmabschnitt versorgenden Blutgefale, Nerven und Lymphbahnen verlaufen.
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Seit ihrer Behandlung in Manila hat sie keine Herzbeschwerden mehr, kann wieder alle Speisen essen, auch
Fette und schwerverdauliche Kost und vertragt wieder Bohnenkaffee und Alkohol.

Auffallend bei diesen Manipulationen ist, daB bei Entfernung einer Hand kein Wundrand zu sehen ist. Es ist
auch nie erkennbar, woher das Blut flief3t.

Wozu nun diese einzelnen Manipulationen (die knetenden Bewegungen der Héande) stattfinden, kann ich
nicht deuten.

Der Heiler hat wieder ein Gewebestiick hervorgezogen. Ich nehme an, daf es ein Mesenterialabschnitt ist.
Nach dessen Durchtrennung entfernt ein Helfer mit einer Klemme einen Leberlappen (Bilder 14-16). Schul-
medizinisch ist ein derartiges Vorgehen undenkbar, da jede grobere Verletzung der Leber zu schwersten
Blutungen flihrt, die kaum gestillt werden kénnen."

Bild 12: Tony Agpaoa am 26.2.1973 in Manila bei einem blutigen Bild 13: Der Heiler hat ein Gewebeteil hervorgezogen, wahrscheinlich
Eingriff an einer Schweizer Patientin mit Cholangitis. Darm mit Mesenterium.

Bild 14: Zwischen den Handen des Heilers ist die Spitze eines Leber- Bild 15: Ein Helfer trennt mit einer Klemme ein Stiick Leber ab.
lappens hervorgewachsen. Ein Helfer greift mit einer Klemme zu, um
ein Stiick der Leber abzuzwicken.
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Bild 16: Das abgetrennte Leberstlick wird aus dem "Opera- Bild 17: Das vom Heiler Tony Agpaoa bei einer Schweizer Patientin
tionsgebiet" entfernt. entfernte Leberstiick in Vorder- und Riickansicht.

Die Patientin &uRerte sich selbst folgendermalen zu dem Vorgang:

Patientin

: "Das Offnen vom Bauch habe ich selbst nie gespiirt, sondern erst als es dann offen
war. Ich spirte, dal er mit den Handen unter die Rippen ging und daB er irgend etwas
machte."

Prof. Schiebeler: "War das schon schmerzhaft?"

Patientin

: "Das war nicht schmerzhaft. Es war auch nicht schmerzhaft, als er etwas abgetrennt
hat."

Prof. Schiebeler: "Haben sie gemerkt, daR da etwas mit einem Instrument abgeschnitten wurde?"

Patientin

: "Ich habe nachher, als das irgendwie los war, gemerkt, dal3 er etwas herausnimmt.
Irgendwie habe ich gespiirt, dal3 es ein groReres Stiick sein muB, aus der Tiefe heraus.
Und ich habe auch bereits gesagt: 'Jetzt nimmt er etwas weg', und gleich danach
haben mir die umstehenden Leute bestatigt: ‘Jetzt kommt es heraus!"

Prof. Schiebeler: "Halten sie es fir mdglich, dal diese ganzen Empfindungen, die sie hatten, auch

Patientin

dadurch hervorgerufen sein kénnten, dal nur von auf3en auf der intakten Haut ge-
driickt wurde?"

: "Nein, das ist fast ausgeschlossen. Das splrt man ganz sicher, wenn jemand auf3en
driickt oder ob das jetzt drinnen im Leib ist. Ich habe vor allem bei der Bauchopera-
tion gespurt, dal? das ziemlich aus der Tiefe kam. Und anschlieRend an diese Opera-
tion hatte ich ja auch starke Schmerzen. Nachdem das Stiick heraus war, hat er ge-
zahlt, die Zuschauer haben das ja gehort: 'eins, zwei, drei’, und hat dann so schnell
die Wunde geschlossen, daB ich sehr starke Schmerzen empfunden habe."

Prof. Schiebeler: "Und das Gefiihl, was sie noch dabei hatten, wie war das?"

Patientin

: "Das Geflihl war wie ein Sog. Das hat sich hineingezogen und schnell auf die Leber
angepref3t. Wie die Haut sich geschlossen hat, war es sehr schmerzhaft. Leider hatte
ich auch die ganze Nacht durch starke Schmerzen."

Zum Ablauf des Eingriffs ist noch zu sagen, daR Agpaoa ihn absichtlich langsam vornahm und auch
mehrfach die Hande spreizte, um der Kamera einen Blick auf das Operationsgebiet zu ermdglichen.
Normalerweise tut er das nicht, und ein Eingriff lauft viel schneller ab, so dal’ ein Beobachter aul3er
sich bewegenden Handen kaum etwas sieht. Die langeren Pausen im Ablauf ruhren daher, dal? Agpaoa
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den etwa acht Zuschauern den VVorgang ausfuhrlich erklérte. Wegen eines technischen Fehlers wurden
die Erklarungen aber leider vom Tonbandgerét nicht aufgezeichnet. Das entfernte Leberstiick ist in
Bild 17 dargestellt.

Die gerichtsmedizinische Untersuchung ergab folgendes Ergebnis:

Probe 3: "Schnittpréparat aus einer Leber mit zahlreichen, in der GroRe wechselnden periportalen Feldern,
die mehr oder weniger stark mit kleinen Rundzellen vom lymphocytéren Typ besetzt sind. Auch finden sich
hier und da Bindegewebssprossungen. Eine reguldre Lappchenstruktur ist wegen fortschreitender Autolyse
nur gelegentlich zu sehen, die Lichtungen der Zentralvenen sind sehr eng. Die Leberzellen meist aus dem
Verband geldst, isoliert oder in kleinen Gruppen zusammenliegend; ihre Grenzen sind verwaschen, das
Plasma kleinschollig. Es weist fast iberall kleinkdrniges, gelbbraunes Pigment auf. AuRerdem sind zahlrei-
che Leberzellenbezirke, vorwiegend zentral, feintropfig verfettet. An den Zellkernen keine erheblichen
Durchmesserschwankungen, auch keine Teilungsfiguren erkennbar.

Die Spaltrdume (Sinus) sind schmal, enthalten gelegentlich etwas locker geronnenes Sekret und méRig ver-
mehrt kleine Rundzellen vom lymphocytaren Typ. Daneben finden sich einzelne kleinste knétchenférmige
Ansammlungen von kleinen Rundzellen.

Diagnose: Die Leber zeigt die Zeichen einer chronischen Entziindung mit einer vorwiegend zentralen Ver-
fettung. Daneben finden sich kleine Knétchen, die an einen abgelaufenen Typhus erinnern.”

Der pathologische Befund des entfernten Leberstiickes stimmt also mit dem Krankheitsbild der Pati-
entin Uberein. Die bei der gerichtsmedizinischen Untersuchung festgestellte Autolyse des Lebergewe-
bes ist wahrscheinlich auf Mangel bei der Konservierung zurtickzufihren.

Die Frage, ob es sich histologisch gesehen tberhaupt um Menschenleber handelt, konnte nachtraglich
nicht mehr geklart werden, da das Leberstiick in Formalinlésung aufbewahrt war und dadurch die Se-
rumeiweilkorper zerstort waren. Der auliere Augenschein ergab aber weder bei der gerichtsmedizini-
schen Untersuchung noch bei der Untersuchung in einem Universitatsinstitut fir Tierhygiene eine ein-
deutige verwertbare Unterscheidung.

Die Frage nach der Herkunft des Leberstiickes ist nicht von vollig untergeordneter Bedeutung, da ja
durchaus die Moglichkeit besteht, daR das Leberstiick paranormal apportiert oder materialisiert sein
kdnnte. Bei vielen Heilern werden ja Dinge aus den Korpern der Patienten entfernt, die ihnen mit
Sicherheit nicht entstammen.

Die Mdoglichkeit der taschenspielerischen Einschleusung des Leberstiickes ist zu verneinen. Agpaoa
hatte nicht die Mdglichkeit, sich auf den Eingriff vorzubereiten. Erst wenige Minuten vor der Filmauf-
nahme entschied sich, welcher Patient genommen wurde. Die gewéhlte Patientin war zuféllig anwe-
send und, was das Wesentliche war, sie erklarte sich bereit, sich filmen zu lassen. Weiter standen die
anwesenden Beobachter zum Teil seitlich hinter dem Heiler und beobachteten aus néchster Naher das
Geschehen aus einem anderen Blickwinkel als die Kamera. Es war fur alle deutlich sichtbar, daf? aus
dem Leib heraus etwas freigelegt wurde, was wie ein Leberlappen aussah, von dem dann ein Teil
abgetrennt wurde und der Rest wieder im Leib verschwand. Bei Einzelbildbetrachtung des Films kann
man sehen, wie die Leber quasi aus dem Leib herauswuchs und ein Helfer davon mit einer Klemme
einen Teil abriB (Bild 15).

e Aber abgesehen von der medizinischen Problematik dieses Eingriffes ist nicht wegzuleugnen, dal
die Patientin von ihrem 29 Jahre bestehenden Leberleiden vollstandig geheilt wurde und
auch ihr zehnjahriger Sohn, der seit 6 Jahren ein chronisches Nierenleiden mit starker Eiweil3ab-
sonderung hatte, ebenfalls geheilt wurde.

Bei dem gefilmten Eingriff an der Leber saugte Agpaoa mit einer Spritze Blut auf, das ebenfalls ge-
richtsmedizinisch untersucht wurde. Die Absicht dazu war dem Heiler vorher bekannt. Die Untersu-
chung ergab Menschenblut der Blutgruppe 0. Die Patientin gab aber an, die Blutgruppe AB + zu haben.
Allerdings konnte das nicht Gberpruft werden. Es ist bei Agpaoa aber mehrfach beobachtet worden,
dali} die Blutgruppen der Patienten Gbereinstimmten. Bei anderen Heilern wurde bei dhnlichen Eingrif-
fen sogar Tierblut festgestellt. Reporter haben das dann als unumstéRlichen Beweis der Tauschung
dargestellt.
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8. Blutgruppenuntersuchungen

An dieser Stelle ist etwas Uber die Problematik der ganzen Blutuntersuchungen zu sagen. Bei den
Eingriffen der philippinischen Heiler werden meistens Blutreste gewonnen, die in Wattebdauschen auf-
gesogen sind oder als Blutflecken in der Kleidung vorliegen. Weiter wird bei den Eingriffen das aus-
tretende Blut meist mit Wasser, schwachen Séuren oder 6lhaltigen Fllssigkeiten vermischt. Das fiihrt
dazu, dal3 das Bluteiweil vollstandig oder teilweise ausfallt und spater fur die Bestimmungsmethoden
nicht mehr I6slich ist.

Zur Entscheidung, ob es sich um Menschenblut oder ein bestimmtes Tierblut handelt, wird meist die
Agargel-Diffusionsmethode nach Ouchterlony angewendet. Dazu werden in eine Agargelschicht auf
einer Glasplatte ein zentrales und mehrere in gleichem Abstand umgebende Locher gestanzt. Aus der
zu untersuchenden Blutprobe (Blutfleck oder dergl.) wird Serumeiweif3 herausgel6st (falls das noch
mdglich ist) und in das zentrale Loch eingebracht. In die umgebenden Lécher werden sog. Antiseren,
d.h. artspezifische Immunantiseren vom Mensch und verschiedenen Tierarten eingebracht. Das Serum
und die Antiseren diffundieren nun im Verlauf der Zeit in die Agargelschicht hinein und iberschneiden
sich dabei gegenseitig. Dort, wo nun das zu untersuchende Serum auf das dazu passende Antiserum
(z. B. Antimenschserum) trifft, tritt eine Ausféallung, eine sog. Prazipitationslinie auf. Sie ist die Folge
einer Antigen-Antikorper-Reaktion und zeigt an, welcher Art das untersuchte Blutserum war.

Das klingt sehr einfach und eindeutig, ist es aber keineswegs immer, da es oftmals zweifelhaft ist, ob
und wo eine Fallungslinie vorliegt und wo nicht. Das liegt einmal an der groRen Empfindlichkeit des
Blutserums gegen chemische, thermische und vielleicht auch sonstige Einfliisse und zum anderen da-
ran, da man vielleicht kein genau zu dem Serum passendes Antiserum eingebracht hat. SchlieBlich
kann man ja nicht Anitseren samtlicher Tiere testen. In der Praxis bedeutet das, dal der Untersucher
das vorliegende Ergebnis deuten muB3, mit allen Mdglichkeiten der Fehldeutung. Hinzu kommt, daf in
den Untersuchungsinstituten auch Fehler vorkommen kdnnen, da derartige Untersuchungen als reine
Routine vom Hilfspersonal vorgenommen werden.

Bei einem Heiler (José Mercado aus Bacag bei Villiasis) wurden dem einen Mitbeobachter, Prof.
Kirchgéaliner, durch eine sog. magnetische Injektion, (das ist eine imitierte Injektionsbewegung ohne
Spritze und Nadel in 20 cm Abstand vom Patienten, also ohne Beriihrung der Haut) eine kleine Wunde
am Arm erzeugt, aus der ein kleines Blutrinnsal floR. Dieses Blut kam weder mit Wasser, noch mit
einer anderen Flussigkeit in Bertihrung. Ich selbst fing es auf einem Objekttrager sorgsam auf und lie
es an der Luft trocknen.

In Deutschland wurde die Blutkruste zunachst in einem gerichtsmedizinischen Institut untersucht. Er-
gebnis (wortlich zitiert):

"Menschliches Blut, das wahrscheinlich die Blutgruppeneigenschaft 0 aufweist."”

Da zuné&chst die wirkliche Blutguppe des Patienten unbekannt war, wurde sie in einem Institut fir
medizinische Mikrobiologie aus dem Vitalblut bestimmt. Ergebnis:

"Blutgruppe B, Rh — pos. (D+)."

Nun wére es ja denkbar gewesen, daB durch den paranormalen Eingriff des Heilers eine gewisse An-
derung der Eigenschaften des Blutes erfolgt wére. Auf jeden Fall mufl3 man mit so etwas rechnen. Ich
lield nun aber den geringen Rest der Blutkruste auf dem Objekttrager anschlieRend bei einem Landes-
kriminalamt untersuchen. Ergebnis:

"Die Blutgruppenbestimmung nach PEREIRA ergab die Blutgruppe B".

Ich war nun Uber diese unterschiedlichen Untersuchungsergebnisse ziemlich verblifft, da ja solche
Fehlergebnisse, wenn sie bei Kriminaluntersuchungen auftreten, erhebliche Folgen haben kénnen. Ich
unterhielt mich daraufhin mit dem Leiter der Ravensburger Polizeidirektion und fragte ihn, ob man bei
Kriminalféallen nicht alle Untersuchungen zweifach vornehmen lasse. Er antwortete: Meistens nicht,
nur hin und wieder einmal, aber dann seien die Ergebnisse auch nicht immer tbereinstimmend.
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Ein katholischer Priester, Prof. Dr. Andreas Resch, berichtete mir, daB er sich im August 1972 bei der
Heilerin Josephin Sison einem Eingriff an den Schulterblattern unterzogen hatte, wobei ihm Blut Gber
den Ricken rann. Er liel? dieses auffangen und spéter in Innsbruck untersuchen. Ergebnis: Menschli-
ches Blut, Blutgruppe 0, Rhesusfaktor negativ. In seinem Blutspenderausweis stand jedoch damals
Blutgruppe 0, Rhesusfaktor positiv. Bei einer spateren Blutspendenaktion wurde eine neue Blutgrup-
penbestimmung vorgenommen. Diesmal lautete das Ergebnis: Blutgruppe 0, Rhesusfaktor negativ.
Auch mit so etwas muf3 man rechnen.

Fur den Bereich der paranormalen Heilung mul man folgende Konsequenzen daraus ziehen:

1.

Wenn Ergebnisse von Blutuntersuchungen vollig beweisend sein sollen, missen sie mindes-
tens von zwei unabhéngigen Instituten vorliegen.

Wegen der Empfindlichkeit des Blutserums gegen chemische und physikalische Einflisse muf
man immer damit rechnen, dal3 auch das paranormale Geschehen bei Heilern das Blut mog-
licherweise so verandert, dal3 eine andere Blutart vorgetauscht wird.

Es muR damit gerechnet werden, dal? bei den Eingriffen der Heiler Blut oder auch Gewebeteile
aus der Umgebung (von Menschen oder Tieren abgezapft) paranormal apportiert oder materi-
alisiert werden.

Taschenspielerischer Trick mul® durch sorgfaltige Beobachtung ausgeschlossen werden.

Die bislang ber philippinische Heiler vorliegenden Untersuchungsergebnisse lassen noch keineswegs
erkennen, ob und wann nun die Punkte 1 bis 3 vorliegen. Hier ist noch griindliche Forschungsarbeit
zu leisten.
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9. Heilerfolge

Uber die Heilerfolge der Behandlungen durch Tony Agpaoa macht die Heilpraktikerin Sigrun Seute-
mann (gest. 1984), die seit 1971 mehrere hundert Patienten zu Agpaoa gebracht und von ihm in ihrem
Beisein hat behandeln lassen, folgende Angaben:

Etwa 2 % Spontanheilungen schwerer Leiden, etwa 10 % Heilungen innerhalb von 14 Tagen nach Rickkehr
von Manila, etwa 30 % Besserung der Beschwerden. Der Rest bleibt unbeeinfluf3t.

Diese Angaben decken sich mit den Beobachtungen von mir, an einer allerdings sehr viel kleineren
Patientenzahl.

Bei den nur 2% Spontanheilungen schwerer Leiden mul man berticksichtigen, dal Gberwiegend eine
Negativauslese auf die Philippinen fliegt, ndmlich die Patienten, die seit Jahren ohne Erfolg von einem
Arzt zum anderen gelaufen sind und nun ihre letzte Hoffnung auf einen philippinischen Heiler gesetzt
haben.

Die Heilung eines solchen Falles soll hier noch geschildert werden. Er wurde von zwei Reisebegleitern
des Verfassers, von Dr. med. Naegeli und Frau Nager am 12.03.1972 in Baguio City in unmittelbarer
Né&he beobachtet.

Es handelt sich um einen Schweizer Patienten Karl Dobesch, damals 44 Jahre alt (geb. 1928), seit
mehreren Jahren Vollinvalide und an den Rollstuhl gebunden. Nach vorliegendem &rztlichen Bericht
erkrankte der Patient 1957 an einer schweren Psoriasis (Schuppenflechte). Er wurde darauf intern und
lokal mit groRen Mengen von Steroidpraparaten behandelt. Als Folge davon traten ab 1965 starke
Schmerzen in den Hiiftgelenken und in der Wirbelsaule auf. 1967 wurde eine doppelseitige aseptische
Femurkopfnekrose operativ behandelt. Eine allgemeine Osteoporose (Mangel an Knochengewebe)
verbunden mit schweren Skelettschmerzen stellte sich ein. 1968 trat eine doppelseitige Chondropathie
(Degenerative Knorpelveranderung) der Kniegelenke auf, die operativ behandelt wurde. Die Osteo-
porose wurde medikamentds behandelt. Der Patient blieb jedoch wegen seiner Hift- und Kniegelenk-
beschwerden an den Rollstuhl gebunden und liefl3 sich in diesem Zustand im Mérz 1972 auf die Phi-
lippinen transportieren.

Am 12. Marz behandelte ihn Tony Agpaoa in seinem Hotelzimmer im Beisein von Dr. Naegeli, Frau
Nager und Frau Seutemann. Auf dem Bauch liegend wurde dem Patienten zunéchst der Kdrper rechts
neben der Wirbelsaule in der Hohe der unteren Thorakalwirbel gedffnet. Die Beobachter sahen deut-
lich bloRgelegte Sehnen und Muskeln. Der Heiler nahm mit einer Pinzette unbestimmbares Gewebe
heraus. AnschlieBend wurden dem Patienten in Rlckenlage an der Aulienseite jedes Knies Gewebe
herausgeholt. Gesamtdauer der Eingriffe 5 bis 6 Minuten.

Wenige Minuten spéater konnte der Patient allein vom Bett aufstehen und im Zimmer umhergehen.
Etwa eine halbe Stunde spater ging er ohne Unterstltzung die Hoteltreppe hinab in den Garten. Den
Rollstuhl benétigte er nicht mehr. Der Patient konnte auf den Philippinen etwa 10 Minuten ohne Un-
terstiitzung gehen. Dann zwangen ihn Beschwerden in den Ful3gelenken zum Ausruhen.

In die Schweiz zurtickgekehrt, setzte sich die Besserung weiterhin fort. Die Gehfahigkeit nahm im
Verlauf einiger Wochen stetig zu. Der Patient nahm seinen Beruf wieder auf und war féhig, mehrstiin-
dige Bergtouren auszuftihren. Er gab an, seine korperliche Leistungsféhigkeit zu 75 % wiedererlangt
zu haben. Skilauf war aber z. B. nicht méglich.

Dieser Zustand der Besserung hielt bis 1977 (also 5 Jahre) an. Rontgenaufnahmen, die den Zustand
des Patienten vor seiner Behandlung am 12.03.1972 zeigen, wurden mir von seinem Kantonsspital
leider nicht zugéanglich gemacht. Doch stellte der Patient freundlicherweise zwei Rontgenaufnahmen
zur Verfiligung, die er privat am 22.05.1973 hat anfertigen lassen und von denen die eine in den Bildern
18 und 19 wiedergegeben ist. Diese Aufnahmen zeigen, daR auch nach der erfolgreichen Behandlung
durch Agpaoa weiterhin schwerwiegende destruktive Veranderungen der Hiftgelenke bestehen.
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Ein Facharzt firr Chirurgie beurteilte fir mich die Rontgenaufnahmen folgendermafien, ohne allerdings
den Patienten selbst untersuchen zu kénnen:

"Es liegen mir zwei Rontgenaufnahmen a p in Adduktions- und Abduktionsstellung der Beine vor. Es handelt
sich dabei um einen Folgezustand einer Perthes'schen Erkrankung mit schwerer Deformierung der Hiftge-
lenkskopfe. Es wurde offensichtlich eine subtochantare Osteotomie durchgefiihrt zur Korrektur der Fehlstel-
lung des Schenkelhalses. Es wurde dabei eine optimale Stellungskorrektur erreicht. Die Osteotomiestelle ist
beiderseits mit einem Naschennagel versorgt. Die Schenkelkopfe sowie die Hiftgelenkspfannen zeigen
schwerste destruktive Veranderungen im Sinne schwerer Coxarthrosen, rechts starker als links. Daraus re-
sultiert normalerweise eine schwerer Belastungsschmerz mit schmerzhafter Bewegungseinschrankung der
Huftgelenke. Bei einem derartigen Befund ist in der Regel die Arbeitsfahigkeit stark eingeschrankt. Da es
sich im allgemeinen um ein forschreitendes Leiden handelt, ist die Prognose nicht giinstig zu stellen.”

Bild 19: VergroRerter Ausschnitt von Bild 18 (rechtes Hiiftgelenk).

Bild 18: Beckenubersichtsaufnahme eines Schweizer Patienten
vom 22. 5. 1973 mit schwersten destruktiven VVerédnderungen der
Schenkelkdpfe und Hiiftgelenkspfannen. Durch eine Behandlung
von Tony Agpaoa am 12. 3. 1972 wurde der Patient weitgehend
beschwerdefrei.

Soweit der arztliche Befund. Tatsachlich ist aber das subjektive Befinden und die objektive kdrperliche
Leistungsfahigkeit des Patienten auch der erfolgreichen Behandlung durch Agpaoa sehr viel besser,
als es der Rontgenbefund erwarten laft.

Daraus ergibt sich folgendes: Agpaoa hat durch seine Behandlung die destruktiven Veradnderungen der
Schenkelkdpfe und der Huftgelenkspfannen offensichtlich nicht beseitigen kénnen. Wenn trotzdem
eine erhebliche Besserung des Befindens eingetreten ist, so ist das im wesentlichen auf die dauernde
Beseitigung der hochgradigen Schmerzempfindlichkeit zurtickzufiihren. Der Heilungsprozel} hierfur
ist aber nicht durch eine chirurgisch-schulmedizinische Malinahme herbeigefiihrt worden, wie ja auch
die 1967 vorgenommene Korrektur der Fehlstellung der Schenkelhdlse dem Patienten nicht die ge-
ringste Erleichterung seines Zustandes gebracht hat.

e Hier hat ein Heilungsgeschehen uns unbekannter Art eingesetzt, das sehr deutlich zeigt, welch
grolRer Unterschied zwischen den quasichirurgischen MaRnahmen der philippinischen Heiler und
der schulmedizinischen Chirurgie bestehen.

Es bleibt zukiinftiger Forschung vorbehalten zu ergriinden, welchen Anteil bei diesen Heilungen die
Heiler selbst, die innere Einstellung des Patienten und weitere, z. B. nichtirdische Faktoren haben.
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Nun stellt sich aber die Frage, warum die Heilung oder Besserung nur fiinf Jahre angehalten hat?

Ich habe den Patienten Herrn Dobesch am 22. Oktober 1985 telefonisch angerufen und nach seinem
Gesundheitszustand gefragt. Darauf berichtete er mir, Agpaoa habe ihm mit auf den Weg gegeben,
daf3 er sich immer dessen bewuRt sein misse, ein groRes Gliick gehabt zu haben, aus dem Rollstuhl
freigekommen zu sein. Er misse aber Rucksicht auf seine geschadigten Gelenke nehmen und durfe
sich nicht zu viel zu muten.

Diesen Rat habe er leider in keiner Weise beherzigt.

Er habe sich in seinem Beruf kdrperlich bei dem Aufbau einer Maschinenfabrik mit 50 Mitarbeitern
ubernommen. Bis 1977 sei er vollkommen beschwerdefrei gewesen. Dann habe er 1977 einen ersten
Herzinfarkt erlitten und neun Monate spater einen zweiten. Als weitere Folge habe sich seine Psoriasis
wieder sehr verschlechtert und sei in eine Psoriasis vulgaris Ubergegangen. Zu ihrer Behandlung habe
er erneut groRe Mengen Cortison und Prednison erhalten, die wiederum die degenerativen Verande-
rungen in seinen Huftgelenken und die allgemeine Osteoporose vorangetrieben hatten. AulRerdem seli
eine Dickdarmoperation erforderlich gewesen. 1985 habe er in Zlrich die 24ste Huftgelenksoperation
uber sich ergehen lassen miissen. Er kénne jetzt nur an zwei Kriicken mihsam gehen. Aber an seinem
Geschick sei er allein selbst schuld. Er habe den Rat des Heilers in den Wind geschlagen. Sagen Sie
das den Leuten!
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10. Die Heiler Placido Palitayan und Virgilio Gutierrez

Der néchste im Film zu sehende Heiler ist Placido Palitayan, der in Baguio City lebt. Neben seinem
Wohnhaus steht eine einfache Kapelle, oft Ort seiner Heilbehandlungen. Palitayan war 1973 32 Jahre
alt und seit 15 Jahren Heiler. VVor 12 Jahren flhrte er in Volltrance, d.h. bei Ausschaltung seines eige-
nen Bewultseins, erstmals einen blutigen Eingriff bei einer Frau mit aufgetriebenem Bauch durch.
Alle Umstehenden liefen wegen des spritzenden Blutes beiseite. Spater und heute (1973) behandelt er
bei vollem BewuRtsein, wobei nur seine Hande paranormal angesteuert werden, sofern es sich um
blutige Eingriffe handelt. Die meisten Behandlungen sind unblutig, z. B. Massagen, dhnlich der bei
uns ausgelibten Bindegewebsmassage. Bei einer Frau mit Uterusbeschwerden unternahm der Heiler
einen blutigen Eingriff, bei dem allerdings kein Gewebe entnommen wurde. Akustisch war vor allem
das platschende Gerdusch wie beim Waschewaschen eindrucksvoll. Der Heiler gab auf die Frage nach
dem Sinn des Eingriffs an, es handele sich um eine Art innerer Massage.

In Quezon City, der Hautstadt der Philippinen nahe bei Manila, lebt der Heiler Virgilio Gutierrez (Bild
20). Er war 1973 35 Jahre alt und seit 17 Jahren Heiler. Uber den Beginn seiner Heiltétigkeit sagte er
folgendes aus:

"Das erste, was ich wahrnahm, ist, dall meine Eltern mich im Alter von 4-5 Jahren veranlal3ten zu beten. Ich
entwickelte dabei in meiner Jugend die Féhigkeit des Hellsehens in der Form, daR ich nach dem Gebet Men-
schen sah, ihre Ausstrahlung, ihre Aura und auch Geistwesen. Sie kamen immer zu mir. Als ich acht Jahre
alt geworden war, zogen meine Eltern nach Manila. Nach diesem Ortswechsel gerieten alle diese spirituellen
Dinge bei mir in Vergessenheit. Aber spéter, als ich 18 Jahre alt geworden war, hatte ich einige Freunde, die
Basketball spielten und sich dabei Gliederzerrungen zugezogen hatten. Ich massierte sie dann immer, und sie
wurden dadurch geheilt.

Einige Zeit spéter erfuhr ich etwas Uber die spirituellen Zentren und konnte wahrnehmen, daB ein Medium,
das sich in Trance befand, meinen Namen aussprach, obwohl ich dieses Medium, diese Dame, gar nicht
kannte, und ich glaube, daR auch sie mich nicht kannte, weil wir uns zum ersten Male trafen. Sie gab mir
Unterricht Uber ihre Tatigkeit, Uber die Heilungsvorgénge und Uber die Verbreitung der Taten Gottes. Und
dann sagte sie mir, daf3 ich in eine bestimmte Provinz reisen sollte. Aber ich wuf3te nicht, wie ich diese finden
sollte. Doch die Geistfuhrer sagten mir, daf sie mich begleiten und fuhren wollten. Am Ziel angekommen
warteten die Menschen schon auf mich. Ich war dariiber sehr erstaunt, daft bei meiner Ankunft schon viele
Leute auf meine Hilfe warteten. Sie sagten, daR sie gemaR einer Durchgabe ihrer Geistwesen warteten, die
besagte, dal jemand kommen wirde, um geistige Heilung vorzunehmen.

Nachdem ich diese Tatigkeit sechs Monate ausgefiihrt hatte, kam ich in Volltrance, und die Leute sagten
immer, daB ich sie operiere, daB ich die geistige Chirurgie ausiibe und den Kdrper 6ffne und ihre Krankheit
wegnehme. Spater aber ging ich nicht mehr in Volltrance, sondern nur in Halbtrance. Danach entwickelte ich
die Fahigkeit des Hellhorens, also des Sinnes zu hdren und auch eine allgemeine Sensitivitat, die Fahigkeit
zur Telekinese und zur Intuition und andere Dinge. Spéter sagte mir mein Geistflhrer, daf? ich einige Kapellen
bauen sollte. Und ich baute finf. Danach, die letzten zwei Jahre, beauftragte mich mein Geistfuhrer, eine
grolRere Kapelle zu bauen, etwa wie eine Kirche. Ferner eine Schule fiir Medien, ein Heilungszentrum und
noch viele andere Dinge, weil ndmlich viele Menschen da sind, die darauf warten, alles tiber diese spirituellen
Werke zu erfahren, um ihre geistige Vervollkommnung zu entfalten."

Bild 20: Der Heiler Virgilio Gutierrez in Quezon City
in seinem Behandlungsraum Februar 1973.
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Gutierrez fuhrt Uberwiegend unblutige Behandlungen durch wie die meisten Heiler auler Agpaoa. Bei
den unblutigen Behandlungen wird oft die Bibel auf den Leib oder unter den Kopf gelegt.

Im Film sind zwei blutige Eingriffe bei philippinischen Frauen mittleren Alters dargestellt. Der erste
Eingriff, der in der Einleitung des Filmes zu sehen ist, erfolgt am Unterleib. Wegen unglnstigen Stan-
dortes der Kamera kann man allerdings nicht in den Leib hineinsehen. Der Heiler entfernte ein Gewe-
bestiick, das in Bild 21 dargestellt ist.

Bild 21: Lymphknoten, der am 25. 2. 1973 von dem
Heiler Virgilio Gutierrez dem Unterleib einer Frau
entnommen wurde.

Der gerichtsmedizinische Untersuchungsbefund dazu lautet:

Probe 1: "Es handelt sich um einen Korper von ovaler, angedeutet nierenférmiger Struktur, der von einer
bindegewebigen zarten Kapsel umgeben ist. In dieser Kapsel finden sich Fettzellen, aber auch kleine Rund-
zellen vom lymphocytaren Typ. Das Gewebe besteht aus kleinsten Lymphknétchen (Follikeln), diese sind
ausreichend mit kleinen Rundzellen besetzt, in den Zentren aber aufgelockert. Die Netzzellen (Reticulum-
zellen) sind in der Regel staubformig verfettet. Das Balkenwerk ist unaufféllig. Die Spaltrdume (Sinus) sind
unauffallig.

Diagnose: Lymphknoten, mdglicherweise aus einer hautnahen Region."

Dasselbe Gewebestiick wurde auch von einem Institut fir Medizinische Mikrobiologie untersucht. Das
Untersuchungsergebnis lautet dort:

"Der vorliegende Lymphknoten I4R3t eine stark bindegewebig verdickte Kapsel erkennen. In dem erweiterten
Sinus sowie in dem bindegewebig vermehrten Stroma lassen sich vermehrt eosinophile Leukozyten erken-
nen. Die Architektonik ist in groRen und ganzen erhalten. Die Keimzentren sind aktiviert.

Diagnose: Chronische, unspezifische Lymphadenitis (Lymphknotenentziindung)."”

Der zweite im Film dargestellte blutige Eingriff des Heilers Gutierrez betrifft eine Frau in der Meno-
pause, von der uns gesagt wurde, daR sie eine Unterleibsgeschwulst habe. Diese Diagnose ist aber
nicht von einem Arzt gestellt worden.

Der Heiler knetete den Leib, und man hatte den Eindruck, als ob Teile aus dem Leibesinneren an die
Oberflache kamen und der Heiler darin etwas suchte. Bild 22 zeigt, wie der Heiler ein Gewebeteil oder
Organ an die Oberflache gezogen hat. AnschlieRend verschwand es wieder unter den Handen des Hei-
lers.
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Bild 22: Der Heiler Virgilio Gutierrez hat am 27.2.1973 bei einer Bild 23: Blutgerinnsel, das von dem Heiler Virgilio Gutierrez bei
Patientin am Unterleib ein Gewebeteil oder Organ hervorgezogen dem Eingriff von Bild 22 dem Unterleib einer Patientin entnommen
und durchmustert es. Gleich darauf entfernt er ein Blutgerinnsel. wurde.

SchlieBlich zog er ein langliches und schwarzes Gebilde véllig aus dem Leib heraus. Es ist in Bild 23
dargestellt. Der gerichtsmedizinische Untersuchungsbefund lautet:

Probe 4: "Dichtgepackt liegende rote Blutkdrperchen, teilweise von einem Netz aus Faserstoff umgeben.

Diagnose: Blutgerinnsel."
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11. Ausbildung und Wirksamkeit der Heiler

In Gutierrez Haus findet auch einmal jeden Monat zwischen 21 Uhr und 4 Uhr morgens im Anschluf3
an eine biblische Besinnung eine mediale Entwicklung angehender Heiler statt. Die Entwicklung der
medialen Eigenschaften erfolgt in gleicher Weise, wie es auch bei europdischen spiritistischen Ge-
meinschaften der Fall ist. Es handelt sich dabei nicht um das Erlernen einer Fahigkeit, so wie man
etwas schreiben oder Autofahren erlernen kann, sondern um das Ausschalten der eigenen Verstande-
statigkeit und um das Zur-Verfligung-stellen an einen Geistfiihrer aus einer anderen Welt. Dieser Mei-
nung sind jedenfalls die philippinischen und auch européischen paranormalen Heiler.

Der bekannte britische Heiler Harry Edwards (1893 - 1976, Heiler seit 1935) &ulert sich zu den Prob-
lemen in diesem Zusammenhang in folgender Weise:*®

"Die erste und vielleicht wichtigste Lehre, die der Heilungsschiler lernen muf, ist jene, dall e r nicht heilt.
Des Heilers Korper besitzt keine besonderen Fahigkeiten, die Krankheitsursache eines anderen Menschen
festzustellen. Sein Geist besitzt nicht das Wissen, um den Heilungsvorgang zu kennen, und es gibt auch keine
Technik, es zu lernen. Der Heiler ist lediglich das Werkzeug des Geistflihrers, der ihn als 'Heilungskanal’
benutzt, sofern der Heiler bereit und fahig ist, sich mit ihm zu verbinden.

Jede Heilung ist eine bewulRte intelligente Handlung durch ein Geistwesen. Deshalb ist es nicht moglich, dal
wir uns die Heilungsféhigkeit durch irgendeine Technik selbst erwerben. Die Heilungskréfte wirken durch
uns; sie stammen nicht von uns.

Aus dem Grunde, dal? die Heilung von einer anderen Dimension aus erfolgt und wir bis jetzt noch nicht ihre
genaue Handhabung verstehen kdnnen, ist kein Heiler in jedem Falle in der Lage, das Ergebnis der Behand-
lung vorauszusagen. Es liegt deshalb also nicht in der Macht des Heilers und auf3erhalb seiner Verantwortung,
Prognosen zu geben.

Gleichzeitig sollte der Heiler jedoch der Heilungskraft des Geistfiihrers niemals in seiner Vorstellung eine
Grenze setzen. Haufig wurde ich einem chronischen Krankheitsfall gegentibergestellt. Mein normaler Ver-
stand mochte denken, daB 'in diesem Falle sicher nichts mehr getan werden kénne'. Doch zu meiner Uberra-
schung und Freude sah ich auch erfolgreiche Heilungen unter diesen scheinbar ‘'unmdglichen' Bedingungen.

Ich fUhre den Fall der Frau eines Priesters der Methodisten an, die um Heilung ihres schwachsichtigen rechten
Auges bat; ihr linkes Auge war bereits seit dreilig Jahren erblindet. Wir hielten es fur hochst unwahrschein-
lich, daB das blinde Auge geheilt werden kdnnte, weshalb wir uns auch nicht um dessen Heilung bemdihten,
sondern die Aufmerksamkeit allein nur auf Heilung des rechten Auges gerichtet wurde. Doch als die Behand-
lung beendet war, konnte sie auch mit dem linken Auge wieder vollkommen sehen. - Kurze Zeit nach dieser
Heilung geschah eine &hnliche, und zwar die Heilung des Ohres eines anglikanischen Priesters, der viele
Jahre vollig taub gewesen war. - Noch bemerkenswerter war der Fall eines jungen Mannes, dessen Wirbel-
séule von Geburt an verkrippelt war; sie war wie ein regelrechtes 'S' geformt, bildete einen Buckel und war
vollig steif. Ich hatte mir gedacht, daf? dieses Leiden so fortgeschritten und so tiefsitzend war, daf3 wir ver-
niinftigerweise keine Anderung erwarten durften; aber wir machten den Versuch. Zu meiner Uberraschung
flhlte ich, dal’ die Wirbelsdule nachzugeben begann, biegsam wurde und sich geradestreckte.

So erfolgten Hunderte von gelungenen Heilungen, deren erfolgreichen Verlauf niemand mit ‘gesundem Men-
schenverstand' vorauszusagen gewagt hétte, und die uns zeigen, wie gering unser Wissen iber die ungeheu-
ren Moglichkeiten des Eingreifens des Geistes und der Geisterwelt in das Bauwerk des Naturgesetzes ist.

Mrs. Burton ist in der Geistheilung von Gesicht, Gehor, Nerven- und Gemdtsleiden gelibt. Es stellte sich im
Laufe der Jahre heraus, daB sie besonders als Werkzeug fiir die flr jene Spezialgebiete zustdndigen Geist-
flhrer geeignet ist. Daraus folgt, daf jeder Heiler fiir sein besonderes 'Fach' geschult werden kann, woraus
sich weitere Ruckschliisse ergeben.

16 siehe Literaturhinweis 3, Seite 37, 28, 54 und 173)
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Es liegt auf der Hand, daf nicht ein einziger Geistfiihrer samtliches Heilungswissen besitzen kann, so wie
auch ein irdischer Arzt nicht samtliche menschlichen Krankheitsbedingungen und deren Heilungsmethoden
kennen kann, denn andernfalls hétten wir keine Spezialisten. Es ist also offensichtlich, daB es auch 'jenseitige
Spezialisten' gibt, die eingehender einen bestimmten Heilungsaspekt und dessen beherrschende Gesetzes-
krafte studiert haben als andere Geistflihrer. Deshalb werden jene Geistfiihrer, die am besten fiir die Behand-
lung bestimmter Leiden geeignet sind, von der Geistigen Organisation einem bestimmten ebenfalls geeigne-
ten irdischen Helfer 'zugeteilt', um durch diesen die bestmdgliche Behandlung durchzufiihren.”

Hier erhebt sich jetzt die Frage, ob die auf den Philippinen ausgeiibten paranormalen Heilmethoden
vielleicht eine jahrhundertlange Tradition haben und eventuell VVolksreligionen und der Volksheil-
kunde entstammen. Auf den Philippinen und bei der Union Esperitista Cristiana ist aber derartiges
nicht bekannt. Diese Heilmethoden haben sich erst im 20sten Jahrhundert auf dem Boden des christli-
chen Spiritismus entwickelt. Andererseits ist aber ihre duRere Ahnlichkeit mit schamanistischen Prak-
tiken unverkennbar. Weiter mul3 man bedenken, daR die VVolkerschaften der Philippinen mit schama-
nistischen Vaélkern rassisch verwandt sind. Vielleicht ist das gemeinsame Erbgut die gemeinsame Ur-
sache dieser eng verwandten paranormalen Erscheinungen.

e Esist ja bekannt, daR paranormale Anlagen im Erbgut verankert sind.
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12. Materialisations-, Dematerialisations- und Apportvorgénge bei Heilern

Ein Phdnomen der philippinischen Heiler, das bereits kurz angedeutet wurde, soll jetzt behandelt wer-
den. Auf dem Land, fern ab von den Sté&dten, holen Heiler nicht nur Gewebeteile aus den Patienten
heraus, sondern auch Pflanzenteile (siehe Bild 11), blutige Watte und andere Dinge. Den Patienten
wird dann gesagt, daR diese Dinge durch schwarze Magie in den Kdrper hineingebracht worden seien.
Das ist nicht vollig unmaglich. Bei schweren, personengebundenen Spukféllen ist so etwas schon hin
und wieder beobachtet worden.

Der Fall der Gottliebin Dittus, der von dem Pfarrer Johann Christoph Blumhardt untersucht und ge-
heilt wurde, ist da ein markantes, wenn auch historisches Beispiel.}” Auch bei Gottliebin Dittus kamen
die erstaunlichsten Dinge, allerdings ohne Operation aus dem Korper heraus.

In Brasilien gab es bis vor kurzem eine 50j4hrige Frau, Dona Lucrecia, bei der laufend seit ihrem 15.
Lebensjahr Nadeln und Drahtstiicke durch die Haut hindurch aus dem Leib austraten. Meist wurden
sie dann mit einer Zange vollends herausgezogen. Das Wesentliche ist nun, daB diese Metallteile auch
rontgenologisch dicht unter der Haut nachzuweisen waren, auf einer Aufnahme beispielsweise mehr
als 120 Né&hnadeln. In einem Film der Provobis-Filmgesellschaft ist dieser Fall 1970 vorgestellt wor-
den.

Einen gleichartigen Fall konnte der gsterreichisch-deutsche Filmregisseur Rolf Olsen (1919-1998) in
seinem Dokumentarfilm "Die Reise ins Jenseits" (1975) in Brasilien filmisch festhalten. Eine Ameri-
kanerin, deren Sohn sich aus enttduschter Liebe zu einer Brasilianerin schweizerischer Abkunft na-
mens Otilia Bertoldi das Leben genommen hatte, bestellte aus Rache Jahr flr Jahr einen VVoodoo-
Zauber zur Schédigung der Otilia. Das Ritual wurde jeweils in der Nacht des bosen Damonen Eschu
vom 21./22. April vor einem ihm geweihten Altar vorgenommen. Dabei stach eine bezahlte Priesterin
unter gemurmelten Verwiinschungen einer einfachen Stoffpuppe eine Reihe von Nadeln in den Korper.
Die Stoffpuppe symbolisierte dabei das in Indaiatuba lebende Opfer. Diesen VVorgang konnte Herr
Olsen filmen, ohne zuné&chst zu wissen, worum es dabei eigentlich ging, denn Einzelheiten erfuhr er
erst spater.

Durch einen Hinweis eines Paters Quevedo wurde Herr Olsen auf das Opfer aufmerksam und erfuhr,
daf dieses sich, wie schon dreimal in friheren Jahren, in die Behandlung eines Krankenhauses begeben
muf3te. Die dort auf Veranlassung Olsens angefertigten Rontgenaufnahmen (Bild 24), die mir im Ori-
ginal vorgelegen haben, zeigten 17 Nadeln oder Stahlstifte, die in die Weichteile und Muskulatur der
Unterarme und Hande eingebettet waren, und zwar derart, dal? sie nicht von auf3en durch die Patientin
selbst eingestochen sein konnten. Durch eine Operation, die Herr Olsen ebenfalls filmte, wurden die
Nadeln durch den Chirurgen Dr. Ramos entfernt.

Bild 24: Réntgenaufnahme vom 24. 4. 1975 in zwei Ebe-
nen des linken Unterarmes der magisch befallenen Otilia
B. in Brasilien. Bereits das vierte Mal sind ihr jeweils in
der Nacht vom 21. zum 22 April von einer Umbanda-Pries-
terin Nadeln in die Unterarme hineingezaubert worden.
1975 waren es 17 Stiick.

17 Siehe dazu Literaturangabe 19, Seite 20 f.
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Ahnliche Phdnomene werden nun wie gesagt auch bei gewissen philippinischen Heilern beobachtet.
Aber sie holen solche Dinge nicht nur vor den Augen der Zuschauer aus den Patienten heraus, sondern
praktizieren z. B. Watte auf die gleiche Weise in den Korper hinein. Jedenfalls hat der Zuschauer den
Eindruck, dal? die Watte in dem Kdorper verschwindet. Die Hande des Heilers sind hinterher leer.

Ein solchen Vorgang konnte ich am 5. 3 .1973 bei der Heilerin Josephin Sison (Bild 25) aus Baran-
gobong bei Villiasis filmen. Dr. Naegeli diente dabei als VVersuchsperson. Ihm flhrte die Heilerin die
Watte in die Brust ein. Der VVorgang war flr ihn schmerzhaft.

Bild 25: Die Heilerin Josephine Sison bei einer
medialen Diagnosestellung in ihrem Behandlungs-
raum in Barangobong bei Villiasis im Méarz 1973.

Fur die anwesenden Beobachter, auch mich, sah es so aus, als ob die Watte wirklich in den Korper
eingearbeitet wurde. Die Auswertung der Filmaufnahmen zeigte aber spater, dal die Watte in der Luft
immer dinner und durchsichtiger wurde, sich aufléste und dadurch verschwand. Wir hatten also erst-
mals einen VVorgang der sog. Dematerialisation mit dem Film erfal3t. Es ist anzunehmen, daf die Hei-
lerin den genauen Sachverhalt der von ihr vorgenommenen Prozeduren selbst nicht kannte. Die Bilder
26-30 zeigen funf Aufnahmen des Filmes in einem zeitlichen Abstand von 1,5 Sekunden bzw. 0,5
Sekunden.

¥

Bild 26: Josephine Sison schiebt am 5.3.1973 einem Pati- Bild 27: Dematerialisation von Watte, 1,5 Sekunden nach
enten (Dr. med. Négeli aus Zirich) zu Heilungszwecken Bild 26. Das untere Ende des Wattebausches hat sich schon
scheinbar Watte in den Kérper. Tatsé&chlich 16st sich die dematerialisiert.

Watte zwischen den Handen der Heilerin iber dem Leib
des "Patienten” auf, sie dematerialisiert sich.
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1 Josephine. Bild 29: Dematerialisation von Watte. 0,5 Sekunden nach Bild 28.

Bild 30: Dematerialisation von Watte. 0,5 Sekunden nach Bild
29. Die Watte hat sich schon fast vollstandig aufgeldst und ist
nicht etwa mechanisch in den Kdrper hineingeschoben worden.
Eine halbe Sekunde spater ist von der Watte nichts mehr zu se-
hen. Die Heilerin hat wahrend des Vorganges mit ihren Fingern
nur geringe Bewegungen gemacht, als ob sie die Watte in den
Leib des Patienten hineinschobe.

Es ist nun denkbar, und darauf habe ich ja bereits hingewiesen, dall der umgekehrte VVorgang, das
Herausholen von Gegenstdnden oder Geweben aus den Kdérpern von Patienten oftmals eben nur
scheinbar ein Herausholen ist und in Wirklichkeit die Umkehrung der Dematerialisation, also die Ma-
terialisation ist. Echte Beweise daflir geben unsere Beobachtungen und Filmaufnahmen aber nicht.

Die Vermutung eines Materialisationsvorganges dréngt sich relativ haufig bei gewissen Eingriffen von
Tony Agpaoa geradezu auf. In vielen Fallen ist fiir die Beobachter und auf Film- und Photoaufnahmen
namlich deutlich sichtbar, da Agpaoa den Leib des Patienten nicht er6ffnet hat, sondern mit den Han-
den nur eindriickt. Statt dessen erscheint auf dem Leib eine glanzende, oft durchsichtige, manchmal
gallertartig aussehende Auflage, die oft rot geflammt erscheint, méglicherweise durch Blut, das darun-
ter liegt. Bild 318 zeigt einen solchen Vorgang.

Oberflachliche Beobachter haben in diesen Féllen sofort behauptet, da3 es sich um betriigerisch auf-
gelegte Plastikfolien handele und dadurch der Beweis der Tauschung erbracht sei. Genaue Betrachtung
derartiger Bilder zeigt aber, dal aufgelegte Plastikfolien ganz anders aussehen wiirden. Man kann zu-
néchst also nur den VVorgang einer Materialisation vermuten, der in diesem Zusammenhang aber nicht
ungewdhnlich ware.

18 siehe dazu Literaturhinweis 25, Seite 106
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Bild 31: Tony Agpaoa bei der Behandlung eines Patienten. Der

Nacken ist nicht eréffnet, sondern unter den Handen des Heilers
hat sich voriibergehend eine gldnzende, rot geflammte, gallertar-
tige Auflage gebildet, eine sog. Materialisation.

(Entnommen aus Literaturangabe 25, Seite 106.)

Die fir eine solche sog. Materialisation bendtigte Materie wird mit ziemlicher Sicherheit der Umge-
bung entzogen. Vielleicht spielt in diesem Zusammenhang auch die Watte eine Rolle, die fast jeder
Heiler reichlich bei seinen Eingriffen verwendet. Sie ist im allgemeinen mit Wasser getrankt. Der Hei-
ler halt und bewegt sie wahrend des Eingriffes zwischen den Handen.

Uber die Notwendigkeit und Bedeutung der Watte geben die Heiler unterschiedliche, aber nicht sehr
uberzeugende Auskiinfte. Moglicherweise wissen sie selbst nicht genau, wozu die Watte dient und ob
sie unbedingt erforderlich ist. Man muf} aber zumindest in Erwégung ziehen, dal die Watte als Mate-
rielieferant fur die vermuteten Materialisationsvorgange dient oder dienen konnte.

Wenn Beobachter argwéhnisch sind, dal die Watte nur den Zweck hat, Gewebeteile und Blut in das
"Operationsgebiet” zu schmuggeln, gestatten es die Heiler, dal der Beobachter die Watte aus original-
verpackten Paketen selbst entnimmt oder eigene Watte mitbringt und diese dann auch selbst mit klarem
Wasser trankt.

Parapsychologisch nicht vorgebildete Betrachter von Bildern und Filmen tber paranormale quasichi-
rurgische Eingriffe kénnen es hdufig in keiner Weise fassen, daf ein Patientenkorper sich ohne Messer
offnen lassen und nachher narbenlos wieder schlieBen soll. Derartiges geht tber ihr Vorstellungsver-
mdgen hinaus, was bedeuten soll, dal? es auBerhalb ihrer Erfahrungswelt liegt. Diesen Betrachtern ist
zu sagen, dall man sogar in der normalen Physik manche Substanzen (vor allem Metalle) nicht nur
dadurch auftrennen kann, dal? man sie zersagt oder zerschneidet, sondern auch dadurch, dafl man sie
durch besondere physikalische Einflisse (erhOhte Temperatur oder bei Eis z. B. nur durch erhéhten
Druck) in einen anderen Aggregatzustand tUberfihrt, ndmlich in den flissigen oder gasférmigen Zu-
stand. In diesem Zustand sind die Materialien dann ohne S&ge durchtrennbar. Wenn man den VVorgang
sehr vorsichtig macht, kann man nach Fortfall des besonderen physikalischen Einflusses, beispiels-
weise der hohen Temperatur, die durchtrennten Materialien sogar wieder zusammenschweil3en, ohne
dafl? im Sonderfall die friihere Trennstelle sichtbar ist. Sehr anschaulich &Rt sich das bei einem Eisblock
durchfihren, dem eine Drahtschlinge mit einem angeh&ngten Gewichtsstiick umgelegt wird. Nach
Verlauf etwa einer Stunde ist der Draht durch den Eisblock hindurchgewandert, ohne dal er dabei
zerbrochen oder die Trennstelle auffallig sichtbar wére.

Maoglicherweise ist es auch bei den Phanomenen der philippinischen Heiler und bei anderen, &hnlich
gelagerten paraphysikalischen VVorgangen so, daR die Materie vortibergehend in einen anderen, uns
noch unbekannten Aggregatzustand versetzt und dabei durchtrennbar und durchdringbar wird.
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Die bei philippinischen Heilern beobachtbaren Materialisations- und Dematerialisationsvorgange sind,
wie bereits erwahnt, nicht vollig neuartig, sondern sind bei européischen und amerikanischen Medien
in Experimentalsitzungen oftmals beobachtet worden. Zwei Berichte als Beispiele sollen das belegen.
Zuerst ein Bericht von Dr. Janos Toronyi'®, der bis Ende 1944 Prasident der Ungarischen Parapsy-
chologischen Gesellschaft und anschlieRend Prasident der Sociedad Argentina de Parapsicologia war.
Er experimentierte u. a. von 1923 bis 1938 in Budapest mit dem Kunsttischler und Medium Ludwig
Pap. Hier der Bericht: 2°

"Bei Ludwig Pap, dem besten ungarischen Apportmedium, waren gewisse Perioden in Hinsicht auf die Be-
schaffenheit der Apportgegenstande festzustellen. In den einzelnen Perioden wurden immer Gegenstande
von derselben Natur materialisiert. Am Anfang kamen Zweige und Blatter, Blumen, spéter viele Steine, Sand,
Staubzucker, Mértel, Mehl, Weizen, Gerste, Griel3, und es gab eine Periode, in der Bohnen aus der Luft
fielen, einem Regen vergleichbar, und das ganze Zimmer bedeckten. Auf ahnliche Weise fielen auch Mais-
korner. Der Sand, Staubzucker, das Mehl fielen minutenlang langsam, gleichmaRig auf die phosphoreszie-
rende Platte des Tisches. Dies geschah so, dal das Medium ein leeres, schitter geflochtenes Kérbchen, wel-
ches mit einer phosphoreszierenden Substanz bestrichen war, in die Hand nahm; der Sand, Staubzucker, das
Mehl, der Weizen, die Gerste, der Griel’ scheinen aus diesem herzukommen. Vielleicht war dieser enge Rah-
men zur Kondensierung und Materialisierung dieser Stoffe geeigneter.

Es gab eine Periode, in welcher die Gegenstande nicht aus der Luft, sondern unter der Hand des Mediums
Ludwig Pap auf der phosphoreszierenden Platte entstanden. Da legte die Versuchsperson die rechte Hand-
flache auf die Platte, und als sie die Hand aufhob, fanden wir unter ihr Zweige, Blumen, Palmkétzchen,
Steine, Wrfelzucker usw. Es sah aus, wie wenn diese Gegensténde unter der Hand des Mediums aus dem
Tisch gewachsen waéren.

Ich halte es fiir bemerkenswert, dal} einmal Ludwig Pap die Hand des im Kreise sitzenden Oberst Zdenko
Thour mit der inneren Handflache nach unten auf die phosphoreszierende Platte legte und auf die Hand des
genannten Herrn die Hande von noch drei Teilnehmern und endlich auf diese seine eigene Rechte driickte.
Nach einigen Sekunden deutete Oberst Thour an, daR unter seiner Hand ein harter Gegenstand wachse, seiner
Meinung nach ein Stein, und dal? er ihn dauernd wachsen fiihle. Als sie die Hande auf Anweisung der Kon-
trolle wegnahmen, fanden wir auf der phosphoreszierenden Platte einen glatten Stein in der Gréf3e von einem
Huhnerei, welchen ich in meine Sammlung einreihte. In derselben Periode wurden wir Zeugen davon, dal}
der phosphoreszierenden Platte Wrfelzucker entwuchs. Als er seine volle GroRe erreicht hatte, verminderte
er sich allmahlich, bis er total verschwand. Nach einigen Minuten fiel er aber aus der Luft auf die Platte. Das
Phénomen wiederholte sich o6fters in der Weise, dalR wir alle den Wiirfelzucker betasteten, wenn er seine
volle GroRe erreicht hatte, ihn dann aber auf die Platte zuriicklegten, damit wir seine Verminderung und
seinen Fall aus der Luft sehen konnten. Die Objekte befinden sich noch heute in meiner Sammlung."

Zu dem Regen von Bohnen und Maiskdrnern des vorstehenden Berichtes ist vergleichsweise zu be-
richten, dal} ich am 11. 03. 1973 bei einer Heilbehandlung durch den damals 71 Jahre alten Heiler
Franzisco Sarmiento aus San Manuel bei Tarlac aus 50 cm Abstand sah, wie auf dem entbl6Rten Bauch
einer &lteren Patientin Reiskorner sichtbar wurden. Sie fielen in diesem Fall nicht von der Zimmerde-
cke herab und wurden auch nicht geworfen, sondern erschienen lautlos auf der Bauchhaut. VVon dort
las sie der Heiler mit seinen unbeholfenen und abgearbeiteten Handen sorgsam auf.

19 Siehe Literaturhinweis 26, Seite 243
20 gjehe Literaturhinweis 26, Seite 243
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Der ndchste Bericht betrifft eine zeitweilige Dematerialisation und stammt von dem islandischen The-
ologieprofessor Dr. Haraldur Nielsson (1868-1928). Er nahm ab 1904 in Reykjavik an Versuchen teil,
die rzrllit einem jungen Buchdruckerlehrling Indridi Indridason vorgenommen wurden. Der Bericht lau-
tet:

"Dreimal bekamen wir ein Phanomen, das den meisten unglaubhaft erscheint: der linke Arm des Mediums
wurde ganz dematerialisiert. Der Arm verschwand vollstandig und war nicht zu finden, obgleich wir Licht
machten und das Medium genau untersuchten. Am letzten Abend wurden sieben Personen ernannt, die das
Phanomen untersuchen sollten. Sie trugen das Licht um das Medium herum, aber der leere Armel hing herab.
Es wurde ihnen erlaubt, ihn um die Schulter herum anzufiihlen, nur entbl6Ren durften sie diese nicht. Die
sieben Mitglieder dieses Untersuchungskomitees unterschrieben alle an Eides statt eine Erklarung dariiber.
Ich weil} sehr gut, dal dieses Phanomen selten ist, aber doch an anderen Orten nicht unbekannt. Es ist mir
von meiner Korrespondenz mit einem psychischen Forscher in Frankreich bekannt, dai3 es spater dort beo-
bachtet und wohl auch photographiert worden ist.”

AbschlieRend ist zu diesen sog. Materialisations- und Dematerialisationsvorgéngen in der Parapsycho-
logie zu sagen, daB sie nicht mit Dematerialisationsvorgéangen in der Physik gleichgesetzt werden dur-
fen, wie sie beispielsweise in Atomreaktoren und in Sonnengestirnen auftreten. Hier wird Materie fir
dauernd und nicht nur vorlbergehend in Energie, vorzugsweise Energie elektromagnetischer Strah-
lung, umgewandelt. Dabei liefert die Umwandlung von einem Gramm Materie eine Energie von 9 mal
10% Wattsekunden, also fast 100 Billionen Wattsekunden. Energiebetrage in diesen GroRenordnungen
werden aber bei paranormalen VVorgéngen niemals freigesetzt. Die Sonne verliert Gbrigens durch ihre
Energiestrahlung jede Sekunde eine Masse von 4,22 Milliarden Kilogramm.

Wenn bei paranormalen VVorgangen von Dematerialisation die Rede ist, so ist dabei ein uns physika-
lisch bislang unerklarbarer VVorgang gemeint, bei dem Materie, haufig nur voriibergehend, in einen uns
unbekannten Zustand tbergeht und dabei unsichtbar wird. Das Phanomen, seit Gber 150 Jahren be-
kannt, ist naturwissenschaftlich hochbedeutsam und wird bei seiner spateren Aufklarung unser physi-
kalisches Weltbild betréchtlich erweitern.

Insgesamt gesehen sind bei den paranormalen Heilmethoden noch viele Fragen offen und bedirfen
dringend der weiteren Untersuchung. Leider kann man mit den Heilern aber nur schwer oder gar nicht
experimentieren. Man muf3 bedenken, daR Filmaufnahmen und alle Untersuchungen wegen des appa-
rativen Aufbaus und der damit verbundenen Unruhe sowieso schon stéren. Weiter findet alles wahrend
der laufenden Sprechstunde statt, in der viele Patienten auf die Behandlung warten, aber nicht darauf,
als Versuchskaninchen verwendet zu werden. So lassen sich die Phanomene nur schwer lenken und
experimentell in den Griff bekommen. Insofern ist noch viel geduldige Arbeit zu leisten, die wohlwol-
lendes Entgegenkommen der Heiler voraussetzt. Leider kann man das aber nicht unbedingt erwarten,
denn bislang gehort es zum guten Ton, die Heiler als Betriger hinzustellen.

2L gjehe Literaturhinweis 12, Seite 21
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Die paranormale Heilung auf den Philippinen  (Film Nr. 2)

Dieser Film wurde im Februar 1980 auf den Philippinen aufgenommen. Er ist ebenfalls ein 16 mm-
Farbfilm mit Magnetton in deutscher oder mit Lichtton in englischer Sprache von 48 Minuten Dauer.
In ihm wird die Arbeitsweise weiterer philippinischer Heiler gezeigt, z. B. sieht man im Vorspann die
Heilerin Rose Agaid in Urdaneta.

13. Die Heiler Placido Palitayan und Jaime Pusot

Als erstes wird der Heiler Placido Palitayan in Baguio in seinem Behandlungsraum bei der Arbeit
gezeigt. Er hat bei einer Patientin, die angibt, an einem Magengeschwur zu leiden, ein schlierenartiges
Gewebestiick, vermischt mit blutiger Flissigkeit, zutage gefoérdert, ohne daR allerdings eine Eréffnung
der Haut sichtbar wird. Der Heiler meint, dal} es sich um eine Arterie mit Blut handele.

Die spétere pathologische Untersuchung dieser Gewebeprobe 1 (Bild 32) ergab jedoch, daf3 es sich um
gefalreiches Fett- und Bindegewebe handelt mit einem Reichtum an Nervenfasern in Form eines
caverndsen Gefaltkonglomerates mit Zeichen der traumatischen Schadigung und der oberflachlichen
Einblutung. Eine Einordnung in Strukturen aus der humanen Anatomie oder pathologischen Anatomie
war dem untersuchenden Pathologen jedoch nicht mdglich.

Bild 32: GefaRreiches Fett- und Bindegewebe, das
. . . - | e 75
der Heiler Placido Palitayan am 16.2.1980 bei einer : Probe 1 16.2.8

s b

Patientin zutage forderte. T

Als néchstes behandelt der Heiler Jaime Pusot, genannt Jimmi, eine Philippina. Er ist ein Mitarbeiter
des vorhergehenden Heilers Placido Palitayan und wirkt zusammen mit ihm in Baguio. Er hat hier
den Leib einer Patientin eingedriickt. Unter seinen Fingern tritt etwas blutige Fllssigkeit zutage, und
ein kleines Blutgerinnsel wird hervorgezogen.

Es folgt eine Behandlung an den Augen derselben Patientin. Sofort wird wieder blutige Flussigkeit
sichtbar. Nun wird die Patientin in der Nierengegend behandelt. Eine mechanische Durchdringung der
Haut wird aber nie sichtbar. Es tritt nur blutige Flussigkeit zutage. Ein kleines Gewebestiick wird ent-
fernt. Es erweist sich spater als haselnuf3groRer Tumor (Bild 33), der aber nach Meinung des Patholo-
gen in der menschlichen Anatomie nicht gel&ufig ist.

Dieser Heiler Jaime Pusot, ebenso wie auch sein Kollege Placido Palitayan, machen bei ihren Be-
handlungen einen trancehaften Eindruck. Nach dem Ende der Behandlung wird der Riicken der Pati-
entin abgewischt.
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Bild 33: Tumor aus dem reticuloendothelialen System,
den der Heiler Jaime Pusot am 16. 2. 1980 bei einer Pati-
entin im Nierenbereich zutage forderte.

Placido Palitayan erklart anschlieRend die bei den beiden letzten Patienten gewonnenen Gewebepro-
ben 1 und 2 (Bilder 32 und 33), welche er auf einen Teller gelegt hat:

"Dies sind Pfropfen. So nennen wir es in der Ausdrucksweise unserer Heilmethode. Wir glauben, daf dies
Blut in allen seinen Zustandsformen ist. — Dies ist ein Stiick einer Geschwulst, und dies ist etwas Gewebe.
Fur gewdhnlich wissen wir aber den Namen nicht. Es mii3te medizinisch untersucht werden, denn die Medi-
ziner sind die einzigen, die wissen, wie das zu bezeichnen ist. — Und dies ist, so glaube ich, auch ein Teil der
Krankheit, die beseitigt wurde."

Der Pathologe sieht Probe 2 (Bild 33), die er in Friedrichshafen untersuchte, als soliden Tumor mit der
Struktur eines lymphatischen Organs aus dem reticuloendothelialen System an. Er dirfte aber seinem
Aufbau entsprechend nicht aus der menschlichen Anatomie stammen.

Der nachste Patient aus Osterreich duRert den Wunsch nach einer Untersuchung und Diagnose. Er 143t
sich also studienhalber von Jaime Pusot behandeln ohne nennenswerte Beschwerden. Der Heiler zieht
in der rechten Leistengegend einen langlichen Gewebefetzen hervor. Auch dieses Gewebestiick (Probe
6) ist sofort fixiert und 4 Wochen spater pathologisch untersucht worden. Sie sehen es im Bild 34. Es
handelt sich um ein Geflecht von ineinander geschlungenen Géangen, die mit glatter Muskulatur aus-
gekleidet sind. Dem untersuchenden Pathologen ist ein solches Gebilde aus der menschlichen Anato-
mie nicht vertraut.

Bild 34: Geflecht ineinander geschlungener und mit glat-
ter Muskulatur ausgekleideter Gange, das der Heiler
Jaime Pusot bei einem Patienten aus der Leistengegend
herauszog.
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14. Der Heiler José Mercado

Heiler José Mercado wohnt in Bacag bei Villiasis und hat dort eine eigene kleine Kapelle. Hier im
Film behandelt er aber in einem Hotel in Manila im Rahmen der philippinischen Organisation 'Chris-
tian Travel Center' amerikanische und andere nichtphilippinische Patienten.

Jetzt driickt er den Leib einer alteren Amerikanerin ein, bildet mit beiden Handen eine Rinne, auf deren
Grund die Spitze eines Gewebeteils erscheint. Der Heiler zieht dieses langliche, fettgewebsahnliche
Gewebestiick hervor, wobei man aber keine Er6ffnung der Bauchdecke wahrnehmen kann. Es wird
noch ein weiteres Gewebestlick und ein Blutgerinnsel hervorgezogen. Bei normal-chirurgischen Ein-
griffen gerinnt austretendes Blut aber nie in derart kurzer Zeit, wie hier bei dieser paranormalen Be-
handlung. Bei diesem Heiler konnten wir aber keine Gewebeteile fir Untersuchungszwecke mitneh-
men.

Hier ein &hnlicher Eingriff bei einer weiteren Amerikanerin. Ein rundliches Gewebestuck mit anhan-
gendem Blutgerinnsel wird hervorgezogen. Der Heiler &ufert sich zu seinem Vorgehen in folgender
Weise:

"Ich kann das nicht erklaren, weil ich in einem schlafahnlichen Zustand bin. Ich wei nicht, was ich tue, weil
Geistwesen zu mir kommen. Dadurch bin ich fahig, die Patienten zu heilen. Das geschieht durch die Kraft
Gottes."”

15. Der Heiler Virgilio Gutierrez

Virgilio Gutierrez wurde bereits in Abschnitt 10 des ersten Films vorgestellt (Bild 20). Er wohnt in
Quezon City, welches die Hauptstadt der Philippinen und die Schwesterstadt Manilas ist. In ihr leben
eine Reihe christlich-spiritistischer Heiler. Gutierrez heilte 1980 seit 23 Jahren. Der Film zeigt sein
Wohnhaus, das zugleich Treffpunkt einer kleinen spiritistischen Gemeinde ist.

Es wird jetzt ein amerikanischer Patient wegen Beschwerden in der Lendenwirbelsdule behandelt. An
der behandelten Stelle tritt blutige Flussigkeit zutage. Zu dem Erfolg der Behandlung &uRert sich der
Patient:

"Ich heiRe Theo Drum. Derzeit studiere ich an der philippinischen Universitat. Davor diente ich in der US-
Marine. Meine Aufgabe war es, Dieselmaschinen zu warten. Sieben Jahre lang hatte ich Schmerzen in der
Lendenwirbelsdule, hervorgerufen durch eine Wirbelversteifung. Da ist die schulmedizinische Diagnose. Die
Wirbelversteifung war ausgeldst durch eine Verletzung beim Schwimmen. Sie verursachte mir stdndig
Schmerzen, vergleichbar leichten Zahnschmerzen. Jetzt aber, nach dem Eigriff, versplre ich keine Schmer-
zen mehr und keine Muskelkrampfe, wie ich sie vor dem Eingriff hatte. Ich habe gerade einen Hebeversuch
unternommen. Ich war imstande, einen Mann, ungeféhr 80 kg, auf einen Stuhl hochzuheben ohne jede Be-
schwerden und ohne Muskelkrémpfe."

Eine amerikanische Patientin &Rt sich wegen Knoten in der linken Brust behandeln. Der Heiler nestelt
an ihrem Busen. Blutige Flussigkeit rinnt herab. Jetzt zieht er ein dunkelrotes Gewebestiick hervor.
Unser Arzt nimmt das Gewebestlick in Verwahrung. Wir haben die gewonnene Probe 8 (Bild 35)
untersuchen lassen, wobei der untersuchende Pathologe nicht wuflte, dafl die Probe vom Eingriff an
einer Frau stammte.
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Das Ergebnis lautete:

"Die mikroskopische Untersuchung ergibt Fett- und Bindegewebe mit driisenahnlichen Strukturen nach der
Art von Schweil3- oder Milchdrisen, die ja entstehungsgeschichtlich die gleiche Herkunft besitzen."

Bild 35: Fett- und Bindegewebe mit Strukturen nach der
Art von SchweiR- oder Milchdriisen, das der Heiler Vir-
gilio Gutierrez am Busen einer amerikanischen Patientin
hervorzog, die tiber Knoten in der Brust klagte.

obe 8 20,2,80
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Ich habe den Heiler Uber seine Heiltétigkeit befragt:

Prof. Schiebeler

Gutierrez

: "Mr. Gutierrez, auf welche Weise vollfuhren Sie diese blutigen Eingriffe, und in

welchen Féllen ist der Kdrper wirklich eroffnet?"

: "Wenn wir einen medizinischen Hintergrund haben, etwa durch die Réntgenauf-

nahme eines Tumors, kdnnen wir wirkliche Eingriffe vornehmen. Und dann gibt es
einige Féalle wie z. B. bei dem Amerikaner mit dem Ischias, den wir dadurch fir
lange Zeit heilen kdnnen, da wir hier gesammelte Energie zur Verfligung haben,
gewissermalien Materialisation. So kann es ihm dann hilfreich sein, so etwas wie
Blut zu sehen. Dadurch werden seine Beschwerden verschwinden, weil es ganz
bezeichnende Beschwerden sind. — Bei meiner Heilbehandlung jetzt wurde ich
durch einen Geistfuhrer geleitet, und das geschieht immer, wenn ich heile."
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16. Der Heiler Alex Orbito

Ein anderer Heiler, Alex Orbito, wohnt ebenfalls in Quezon City. Er ist zugleich Reverend der 6rtlichen
spiritistischen Gemeinde. VVor Beginn der Heilbehandlungen singt jeweils ein kleiner Chor. Der Heiler
betritt den Behandlungsraum und versenkt sich im Gebet. Er berichtet dariiber:

"Ich konzentriere mich tief und bete inbriinstig zu Gott, dal er mich zu einem Kanal fiir seine heilende Kraft
machen mdge. Ich spreche dann ein geheimes Machtwort, da mir von meinem Geistfiihrer gegeben wurde,
und plétzlich werde ich dann in ein anderes Wesen umgewandelt, in einen heiligen Menschen, dessen einzige
verbliebenen Gedanken und Gefiihle die von Liebe, Erbarmen und Mitleid mit den Kranken sind. In diesem
Augenblick empfinde ich mich nicht mehr als Alex Orbito, sondern nur noch als Ubertragungsweg fiir Gottes
Heilkraft."

Eine philippinische Patientin, die tber starke chronische Kopfschmerzen klagt, wird am Nacken be-
handelt. Unter den H&nden des Heilers tritt ein gréReres Blutgerinnsel mit anhdngendem Fettkndtchen
zutage. Ahnliche Behandlungen nimmt der Heiler oftmals vor, wenn Kranke Uber Beschwerden im
Bereich oberhalb des Schultergirtels klagen. Ein skeptischer Schulmediziner wird darin keinen Sinn
erblicken. Er wird dagegen feststellen, dal® menschliches Blut, das unter normalen Bedingungen aus
dem Korper eines Kranken austritt, niemals so schnell gerinnt, wie das bei Behandlungen von Heilern
oft der Fall zu sein scheint. —

Dieser Osterreichische Patient leidet unter Beschwerden, die von einem Halswirbelbruch herriihren,
Folge eines Autoauffahrunfalls. Der Heiler nimmt wieder einen Eingriff am Nacken vor und fordert
ein Blutgerinnsel mit anhdngendem groReren Fettkndtchen zutage. Der Mediziner mul} dazu feststel-
len, daR sich beim Menschen an dieser Stelle des Nackens unter der Haut kein so grof3es abgeschlos-
senes Fettkndtchen befindet. Das Kndtchen kann also nicht einfach unter der Haut hervorgezogen wor-
den oder hervorgekommen sein, sondern es muf} anderer Herkunft sein und mu paranormal hierher
gelangt sein. Dem Patienten hat diese Behandlung Ubrigens keine Besserung gebracht, ebenso wie die
Behandlung bei drei anderen Heilern.

Diesem Philippino driickt der Heiler eine infizierte Dermoidzyste aus. Dieser Vorgang ist nicht para-
normal. Das Besondere hierbei ist nur, dal? der Vorgang fir den Patienten ohne Schmerzen ablauft.
Normalerweise ist diese Prozedur ohne 6rtliche Betdubung sehr unangenehm.

Der folgenden Patientin mit unbekannten Beschwerden ist zu Diagnosezwecken ein Blatt Papier auf
den angefeuchteten Unterleib gelegt worden. Auf dem Blatt hat sich ein groRer Fleck abgezeichnet,
der jetzt vom Heiler in bezug auf vorhandene Krankheiten wie eine Rontgenaufnahme gedeutet wird.

Es wird nun an dieser Patientin ein Eingriff am Unterleib vorbereitet, wie er vom Heiler bei weiblichen
Patienten bei Beschwerden im mittleren Korperbereich oft vorgenommen wird. Die Assistentin links
im Bild mit der ge6ffneten Bibel in den H&nden ist eine philippinische Arztin mit abgeschlossenem
Medizinstudium und Promotion. Sie war einst selbst Patientin des Heilers und hat sich ihm danach aus
Dankbarkeit und medizinischem Interesse als Helferin angeschlossen. Bei dem folgenden Eingriff, und
es ist moglicherweise ein echter Eingriff mit voribergehender mechanischer Durchdringung der
Bauchdecke, wird zundchst der Unterleib geknetet und eingedriickt. Das vorher eingefuihrte nasse
Stlick Watte erscheint jetzt hier blutgetrankt zwischen den Fingern des Heilers. Der Leib wird erneut
stark eingedriickt. Es wird in grélieren Mengen blutige Flussigkeit sichtbar. Die Hand verschwindet
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so, als ob sie im Leib versinkt. Die Filmaufnahmen allein lassen bei dieser Einstellung aber nicht den
vollig sicheren Schluf3 zu, dal? die Bauchdecke wirklich durchstoRen wurde. Schlaffe weibliche Bauch-
decken lassen sich sehr stark eindriicken, und das hier auftretende Blut verhindert leider die Sicht bis
zum Grund. Ein Indiz ist aber das subjektive Empfinden des Patienten. — Bei allen bisher in diesem
Film gezeigten BehandlungsmalRnahmen gaben die Patienten an, nur das Gefuhl &uerlicher Manipu-
lationen gehabt zu haben. Bei der Serie der jetzt folgenden Eingriffe aber meinen die Patienten, dal3
nach ihrem Gefuhl wirklich etwas im Leibesinneren geschehen ist.

Der Heiler durchsucht mit seinen Handen griindlich den Grund des Behandlungsbereiches. SchlieRlich
zieht er zum Abschlul? des Eingriffs noch ein grofReres Gewebestlick hervor. Wir haben bei diesem
Heiler aber keine der zutage getretenen Gewebeteile flr spéatere Untersuchungen mitnehmen durfen.

Bei dieser Philippina erfolgt ein gleichartiger Eingriff, wie er gerade vorher gezeigt wurde. Auf unse-
ren Wunsch zeigt der Heiler Alex Orbito zu Beginn seine leeren Hande. Dann ergreift er einen ange-
feuchteten Wattebausch und beginnt den Unterleib zu kneten und zu driicken. Die Hande des Heilers
formen in der Bauchhaut eine Rinne, in der sich blutige Flissigkeit sammelt. Jetzt sticht der Heiler den
gestreckten Zeigefinger ruckartig in den Unterleib ein. Sodann entfernt er ein kleines Gewebestiick
und sticht dann erneut den Zeigefinger in den Leib. Man hat auch hier den Eindruck, daf er die Bauch-
decke wirklich durchstoRt und nicht nur eindriickt.

Uber den Sinn derartiger Eingriffe im Sinne unserer heutigen Schulmedizin kann man keine Angaben
machen. Sie kénnen aber auf jeden Fall als unterstitzende und eindrucksvolle Psychotherapie gewertet
werden, die den Patienten und die Zuschauer stark beeindrucken.

Ein neuer Eingriff bei einer weiteren Patientin beginnt. Der Heiler wascht sich die Hande und nimmt
ein kleines Stlick feuchter Watte in die Hand. Er betastet den Unterleib. Das erste Blut wird sichtbar.
Dann sticht er den rechten Zeigefinger in die Bauchdecke. Man hat dabei nicht den Eindruck, dal
Finger und Hand etwa nur auf der Bauchdecke abrollen.

Es stellt sich die Frage, warum der Heiler derartige Eingriffe nur bei Frauen und nur am Unterleib
vornimmt. Vermutlich liegt der Grund darin, daB die behandelten Frauen schlaffere und damit auch
leichter durchdringbare Bauchdecken haben als Ménner. AuRerdem kdnnen die darunter liegenden
Organe leicht dem eingedrungenen Finger ausweichen, der nach dem Durchstol} sowieso meist ge-
krimmt wird. Der paranormale Aufwand fur ein solch eindrucksvolles Geschehen ist am weiblichen
Unterleib am geringsten. Wollte man einen ahnlichen VVorgang mit gleicher Eindriicklichkeit am Kopf,
am Hals, im Rippenbereich oder am Oberschenkel ablaufen lassen, so mufiten viel groRere und festere
Gewebebereiche von Knochen, Sehnen und Muskeln voriibergehend paranormal aufgelést und hinter-
her wieder hergestellt werden, um die Finger der Hand so weitgehend verschwinden zu lassen. Da die
Vorgénge aber im 5-Minutenabstand vorgefiihrt werden, mul} mit den dafiir erforderlichen Energiebe-
trdgen maoglichst sparsam umgegangen werden. Der psychische Eindruck auf den Patienten und der
Heilungserfolg in bezug auf die aufgewendete Energie, in der Technik Wirkungsgrad genannt, soll ja
maoglichst grof sein.

Zum AbschluR fihrt der Heiler noch Watte in den Behandlungsraum ein und &3t sie unter seinen
Hénden verschwinden. Diesen Vorgang sieht man bei vielen Heilern. Sie geben an, dal} die Watte zu
Heilzwecken in den Korper des Kranken eingefiihrt werde, krankmachende Stoffe an sich ziehen solle
und sich zusammen mit ihnen wieder aufldse.
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Die néchste Patientin wie auch die folgende gehdrte der eigenen Reisegruppe an und konnte hinterher
eingehend befragt werden. Die Patientin hat eine Arthrose des linken Huftgelenkes. Sie kann daher
das linke Bein seitlich nicht abspreizen und kann nachts nicht auf der linken Seite liegen, weil sonst
die linke Hufte schmerzt.

Der Heiler macht den Gblichen Einstich mit dem Zeigefinger. Allerdings gelingt beim zweiten Mal
dieser Einstich durch die Bauchdecke anscheinend nicht, denn der Finger knickt deutlich ab. Die Pa-
tientin schildert ihre Empfindungen in folgender Weise:

"Der Heiler tastet zuerst kurz den Unterleib langs der linken Hiifte ab und sticht dann mit dem Finger unter
starkem Druck in die Bauchdecke ein. Es tritt ein schnalzendes Gerdusch auf, und zugleich habe ich den
Eindruck, dal die Bauchdecke sich entspannt. Ich habe wirklich das Gefiihl, daB er die Bauchdecke durch-
stollen hat. Die weiteren Manipulationen des Heilers in meinem Leib sind fiir mich recht unangenehm, ob-
wohl es keine Schmerzen im eigentlichen Sinn sind. Nach dem Eingriff ist eine kleine wunde Stelle von der
GroRe eines halben Quadratzentimeters sichtbar und fiihlbar, die am néchsten Tag verschorft."”

Die Seitenbeweglichkeit des linken Beines blieb durch den Eingriff unveréndert, aber seit dieser Be-
handlung konnte die Patientin wieder auf der linken Seite schlafen, da die Druckschmerzheftigkeit im
linken Hiftgelenk verschwunden war.

Die folgende Patientin hatte eigentlich gar nicht die Absicht, sich wegen bestimmter Beschwerden
behandeln zu lassen. Sie war schon im Weggehen begriffen, kam aber nochmals zurtick und legt sich
dann interessehalber auf den Behandlungstisch. Der Heiler bereitet den ublichen Eingriff vor (Bild
36). Seine Hande formen in der Bauchhaut eine Rinne, in der sich blutige Flissigkeit sammelt. Dann
sticht er den Zeigefinger in den Unterleib (Bild 37).

Bild 36: Eine osterreichische Dame unterzieht sich am 21.2.1980 zu  Bild 37: Der Heiler Alex Orbito sticht den rechten Zeigefinger in den
Versuchszwecken einem blutigen Eingriff des Heilers Alex Orbito. Unterleib der osterreichischen Dame. Die Haut wird dabei stark gezerrt,
was die Versuchsperson unangenehm splirt.

Die Patientin beschreibt ihre Empfindungen folgendermaRen:

"Ich flhlte einen starken Druck auf dem Bauch. Der Druck wurde immer stérker und schmerzte mich. Gleich-
darauf hatte ich das Gefuhl, dal die Bauchdecke geplatzt sei. Es spritzte mir sogar bis in das Gesicht. Ich
hatte das Gefhl, daf er durchgedrungen sei bis zum Daumenansatz (Bild 38). Ich spiirte da ndmlich seinen
Widerstand. Er kriimmte dann seinen Finger im Bauch, was mir starke Schmerzen verursachte. Diesen
Schmerz spirte ich dann noch einige Stunden hindurch."
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Bild 38: Der Zeigefinger des Heilers Alex Orbito hat die Bauchde- Bild 39: Die Hand des Heilers ist tief in den Leib der Patientin ein-
cke durchstoRen. Dabei gab es ein schnalzendes Gerausch. Die Pa- gesunken, wobei ihr Blut ins Gesicht spritzte. Als der Heiler in die-
tientin hatte das Gefuhl, daf die Bauchdecke sich entspannte. ser Lage seine Finger krimmte, empfand die Patientin dies als un-

angenehm und schmerzhaft.

Bild 40: Nach Beendigung des Eingriffs wurde der Leib not-
dirftig abgewischt, und die Bauchdecke zeigte sich unversehrt.

Bei dieser und auch der vorigen Patientin bestand nun die Mdéglichkeit nachtraglicher Versuche, wie-
weit man diese Eingriffe ohne paranormale Fahigkeiten nachahmen kann. Einige Wochen spater wur-
den in meiner Wohnung in Ravensburg entsprechende Filmaufnahmen gemacht. Der begleitende Arzt,
der alle gezeigten Heilvorgange aus allernachster Nahe beobachtet hat, versuchte sich dabei nach ei-
nigen VVoriibungen als Imitator. Dabei wurden Photo- und Filmaufnahmen aus der gleichen Entfernung
und dem gleichen Blickwinkel wie bei dem Heiler gemacht, wobei die Originalfilmaufnahmen als
Vorbild dienten.

Bei der Nachahmung setzte der Arzt dann den Zeigefinger gestreckt zum Einstich an. Da er aber die
Bauchdecke nicht durchstechen kann, mufite er den Zeigefinger auf der Bauchhaut einkriimmen, um
den Eindruck des Versinkens der Hand zu erzeugen. Fir Einzelphotos konnte dieses Einkriimmen in
aller Ruhe vorgenommen werden. Bei Vergleich der Einzelaufnahmen der Nachahmung zu den ent-
sprechenden Stadien der Originalfilmaufnahmen konnte dann auch kein wesentlicher Unterschied fest-
gestellt werden.

Im Film werden nun die beiden Abldufe, Original beim Heiler und Imitation durch den Arzt, nebenei-
nander gezeigt:

"Hier sehen Sie die Ausgangslage, rechts im Original mit dem Heiler, links die Nachahmung mit dem
Arzt. Der noch gestreckte Finger ist jetzt etwas in den Leib eingedrickt, rechts im Original, links in
der Nachahmung. Es ist kein Unterschied zu sehen. — Der Finger des Heilers rechts ist in einen engen
Hauttrichter eingesunken. Der Finger des Arztes ist bereits gekrimmt und der Hauttrichter ist
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wesentlich flacher angelegt. In der nachsten Einstellung sind beide Hande tiefer eingesunken. Der Zei-
gefinger des Arztes links ist dabei im ersten und zweiten Glied vollig eingerollt. — Der Arzt links driickt
jetzt die ganze Faust in den Unterleib, was im Bild aber keinen Unterschied zur Hand des Heilers rechts
ergibt.

Die Filmaufnahme zeigt aber deutliche Unterschiede. Das Blut wird in der Nachahmung durch tber-
gossenen Himbeersirup ersetzt. Das ruckartige Eindringen der Hand des Heilers vermag der Arzt nicht
nachzuahmen. Das Einrollen des Zeigefingers auf der eingedriickten und damit gespannten Bauchhaut
benotigt eben mehr Zeit, als ein paranormales Durchstechen der Bauchdecke. Zum Vergleich noch-
mals die Originalaufnahme an derselben Patientin. Man beachte das starke Driicken des Heilers und
das dann ruckartige Einsinken des Fingers. SchlieBlich wird noch ein Blutgerinnsel mit anhdngendem
Fettknotchen entfernt.

Die gleiche Untersuchung erfolgt bei der Patientin mit der Arthrose im linken Huftgelenk. Hier der
Beginn des Eingriffs durch den Heiler. Beide Zeigefinger sind bis zum zweiten Fingerglied in den Leib
gedrickt. Links der Arzt, rechts der Heiler. Es ist kein Unterschied zu sehen. Beide Hénde sind jetzt
tief eingesunken. Links der Zeigefinger des Arztes ist dabei jedoch in den ersten Gliedern gekrimmt.
— Jetzt driickt der Arzt links die zur Faust geballte Hand in den Leib. Sie wirkt dabei wie die eingesun-
kene Hand des Heilers rechts.

Jetzt die Nachahmung in der Filmaufnahme. Der Arzt kann nur relativ langsam den Zeigefinger ein-
krimmen und die Hand in den Leib driicken. Ein ruckartiges Einstechen ist ihm nicht méglich. — Zum
Vergleich nochmals der Originalvorgang: Ruckartiges Einstechen des Fingers des Heilers. Aber das
zweite Einstechen des Fingers gelingt nicht. Der Finger knickt deutlich ab. Danach erfolgt noch die
Entfernung eines Blutgerinnsels. Ich habe nach den Filmaufnahmen fir die Imitation die beiden Pati-
entinnen noch Uber ihre Empfindungen befragt:

Prof. Schiebeler: "Sie haben auf den Philippinen beide bei einem Heiler je einen blutigen Eingriff Gber
sich ergehen lassen, die wir hier im Film sehen konnten, und sie haben gerade eine
Imitation dieses Eingriffs ebenfalls tber sich ergehen lassen missen. Hatten sie bei
den Manipulationen die gleichen subjektiven Empfindungen, oder sind da doch Un-
terschiede zutage getreten?"

Frau West : "Zu Beginn war das Gefiihl wohl éhnlich, und zwar der starke Druck auf den Bauch
flihlte sich genau so unangenehm an wie bei dem Heiler. Aber nachher trat bei dem
Heiler noch ein anderes Gefuhl hinzu, ndmlich ein schmerzhaftes Rumoren im Inne-
ren und eine deutliche Entspannung in der Bauchdecke beim Durchstechen, die heute
nicht da war. Und vor allen Dingen war damals noch einen ganzen Tag lang anschlie-
Rend dieses unangenehme Gefuhl im Bauch zu spiren.”

Prof. Schiebeler: "Frau Vogt, wie waren Ihre Empfindungen?"

Frau Vogt : "Ja, ich kann eigentlich das gleiche sagen. Der Druck war derselbe, aber der Moment
der Entspannung fehlte heute, und das Geflhl des Schmerzes innen fehlte auch."

Prof. Schiebeler: "So dal3 sie auch den Eindruck haben, dal} von innen her irgend etwas passierte und
nicht alles nur durch Druck von auRen geschah?"

Frau Vogt : "Nein, ich hatte damals das Geflihl, das mich eigentlich schmerzte, innen war, und
das fehlte jetzt."

Prof. Schiebeler: "Und sie meinen auch nicht, dal? das nur darauf zuriickzufiihren ist, daf hier von
etwas ungeubter Hand alles zu langsam gemacht worden ist?"

Frau Vogt : "Nein, eigentlich nicht. Der Druck war derselbe, eigentlich heute noch stérker, so
fuhlte ich es. Aber das Durchdringen der Bauchdecke fehlte heute und auch der
Schmerz innen."”
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Eine weitere vom Heiler Alex Orbito haufig durchgefiihrte Heilmethode ist die Behandlung von Sinu-
sitis (Nasennebenhohlenentziindung) und von behinderter Nasenatmung, beispielsweise durch Poly-
pen oder Nasenschleimhautschwellung.

Hier eine Patientin mit Sinusitis. Der Heiler fuhrt ihr den kleinen Finger in ein Nasenloch und dreht
ihn etwas. Dann muB die Patientin schnauben, was ihr offensichtlich unangenehm ist. Sie schnaubt ein
Kleines Gewebestiick aus.

Dieser Patient hat eine behinderte Nasenatmung durch eine chronische Schleimhautschwellung. Sie ist
Folge einer seit Jahren bestehenden Sinusitis. Er spriht mehrmals taglich schleimhautabschwellende
Mittel in die Nase, damit die Nasennebenhohlen ausreichend beliiftet werden. Seine Empfindungen
wahrend des Eingriffs schildert der Patient folgendermal3en:

"Als mir der Heiler seinen Finger in das Nasenloch einfiihrte, splrte ich einen zunehmenden Druck, der
unangenehm, jedoch ertraglich war. Nach dem Ausschnauben eines etwa bohnengroRen Gewebestilickes war
die Nasenatmung in der linken Nasenhalfte gut. Leider hat die Wirkung nur etwa zwei Stunden angehalten.
Danach mufite ich wieder abschwellende Mittel einspriihen.”

Auch dieser in Quezon City lebende Deutsche leidet an einer chronischen Schwellung der Nasen-
schleimhaut. Nur bei regelméaRiger Anwendung von Nasentropfen ist ihm eine ertragliche Nasenat-
mung maoglich. — Der Heiler fiihrt den kleinen Finger weit in das am meisten betroffene Nasenloch ein.
Er dreht den Finger, was dem Patienten mittelstarke Schmerzen verursacht. Der Heiler prift, ob sich
bei dieser Prozedur in der Nase etwas gel6st hat. AnschlieRend schnaubt der Patient ein kleines poly-
pendhnlich aussehendes Gewebestlick aus. Die Nasenatmung ist jetzt frei. Leider hielt der Heilerfolg
nur zwei Tage an. Wir durften das Gewebestiick noch photographieren, aber nicht mitnehmen.

Ein Facharzt fir Hals-, Nasen-, Ohrenkrankheiten beurteilte das Bild folgendermafen:

"Farbe und Grof3e des Gewebestiickes entsprechen den bei endonasalen Operationen gewonnenen Nasenmu-
schelteilen. Bei der glatten Oberflache und der Form ist an einen Polypen zu denken. Eine genaue Aussage
ist aber ohne histologischen Befund nicht mdéglich.”

Zum SchluB ein Eingriff besonderer Art, der aber meist taglich vorgenommen wird. Der Heiler gibt
an, daf? sich infolge schwarzer Magie ein Fremdkorper im Unterleib dieser Patientin befinde. Er will
ihn jetzt entfernen. — Der Heiler tastet auf dem Unterleib herum. — Unser Arzt bekommt den Auftrag,
das den Unterleib bedeckende Laken zurlickzuhalten. — Zu diesem Zeitpunkt ist bereits der Fremdkor-
per, der gleich hervorgezogen wird, oder ein Teil oder eine Vorform von ihm, zwischen den Fingern
sichtbar. Auffallend ist der helle Glanz der Substanz, der etwas spater nicht mehr vorhanden ist.

Und jetzt wird der Fremdkorper unter der Hand hervorgezogen. Er entfaltet sich zu einem meterlangen
Plastikband, fiir den Patienten, an dem so etwas geschieht und fiir die anwesenden Zuschauer ein sehr
beeindruckendes Ereignis. — Vor sieben Jahren, also 1973, bekam ich dieses Phdnomen nur bei Heilern
auf dem Lande zu sehen, und zwar haufig, nicht aber bei Heilern in Manila und Quezon City. Als
Grund daflr vermutete ich, dal? die Landbevodlkerung ein solches Geschehen noch am ehesten als echt
ansehen und dann auch positiv darauf reagieren konnte. Die Stadtbevolkerung dagegen kénnte es mog-
licherweise nur als Taschenspielertrick abtun. Inzwischen hat sich das aber wohl geandert.

Man stellt sich hier die Frage: Handelt es sich nur um einen Materialisationsvorgang unter den Handen
des Heilers oder war das Plastikband vorher wirklich unter der Haut der Patientin? Das Erste ist wahr-
scheinlicher, das Zweite aber nicht unmoglich. Es gab in Brasilien analoge Félle, bei denen die magisch
zu Schadzwecken in den Korper eines Menschen hineingebrachten Fremdkdrper aus Metall bestanden.
Dadurch konnten sie vor der schulmedizinisch-chirurgischen Entfernung réntgenologisch nachgewie-
sen werden. In Abschnitt 12 hab ich bereits dartber berichtet (Bild 24).
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Alex Orbito, der auch heute im Jahre 1999 noch immer als Heiler in der Welt herumreist und auch
regelmaRig nach Deutschland kommt, gab mir 1980 (ber sein Tun folgende Auskunft:

Prof. Schiebeler:

Orbito

Prof. Schiebeler:
Orbito

"Mr. Orbito, wie vollfiihren sie diese blutigen Eingriffe und in welchen Féllen ist der
Korper wirklich er6ffnet?"

: "Wenn der Leib wirklich gedffnet ist, kdnnen sie es sehen und ein Gerdusch héren

wie dieses (er macht mit zwei Fingern einer Hand ein schnalzendes oder schnipsen-
des Gerausch vor). Wenn ich meine Hande dann einfiihre, kénnen sie Blut heraus-
flieBen sehen. Wenn ich den Korper wirklich eroffne, verspirt der Patient so etwas
wie Schmerzen. Die Materialisation ist aber eine andere Art der Behandlung. Dabei
versplrt der Patient namlich nichts. Wenn ich meine Hand nur so wie jetzt auflege,
so ist das nur auRRerhalb, und das, was herauskommt, ist eine Materialisation, so nen-
nen wir es jedenfalls, z. B. etwas Blut. Der Grund, warum die Beobachter davon
nichts bemerken, liegt darin, dal3 sie nur Operationen sehen wollen. Aber sie miissen
lernen, die Unterschiede zwischen den Vorgéngen zu erkennen. Einmal handelt es
sich um eine Materialisation und das andere Mal um eine wirkliche Eréffnung des
Leibes."

"Kdnnen sie noch etwas tber die Zauberei sagen?"

: "Die Frau, bei der ich gerade den magischen Gegenstand (das meterlange Plastik-

band) aus dem Korper entfernte, verspurte immer Schmerzen. Sie sagte mir, daf sie
zu Arzten gegangen sei, die aber nichts hatten finden kénnen. Das kommt daher, weil
diese Zauberei von einem bdsen Geist ausgeht. Ich entfernte nun gerade diese Plas-
tikschnur. Aber sie kommt nicht insgesamt aus dem Unterleib. Ein Teil davon ist
Materialisation. Das kam nicht alles aus dem Leib. Doch die Arzte glauben das nicht.
Aber wenn sie etwas von diesen Tatsachen erkennen wirden, von den Zeichen guter
und schlechter Geister, dann kénnten sie vielleicht auch etwas von Magie und guten
Geistern verstehen. Die Magie kdmpft gegen die guten Geister. Deshalb entfernte
ich den magischen Gegenstand, weil er von einem bdsartigen Geist kam."
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17. Der Schweizer Trickkiinstler Rolf Mayr

Die Gegner der paranormalen Heilung und ganz besonders die Kritiker der VVerfahren der philippini-
schen Heiler vertreten immer die Meinung, dal? fir die Beurteilung der Frage, ob es sich um echte
Phanomene oder nur um Trick handelt, ausschlief3lich Trickkunstler zustdndig seien und nicht etwa
Arzte oder Naturwissenschaftler. Und zum "Beweis™ ihrer Behauptung lassen sie dann Buhnenzaube-
rer blutige Krankenbehandlungen imitieren, und das gelingt dann so schlecht, dal} jeder, der einmal
echte "Operationen" auf den Philippinen gesehen hat, sofort erkennt, daB es sich nur um eine Nachah-
mung handelt.

Um diesen Tickbehauptungen entgegentreten zu kdnnen, habe ich einen bekannten Trickexperten, Rolf
Mayr aus der Schweiz, hinzugezogen und ihm mein Filmmaterial vorgefihrt. Er hat schon viele Erste
Preise in nationalen und internationalen Trickkinstler-Wettbewerben in der anspruchsvollsten Sparte
der Manipulationen gewonnen. Im Film flhrt er vor, wie er Fingerhiite und dann Spielkarten ver-
schwinden lait und scheinbar aus dem Nichts wieder hervorzaubert. Seine tricktechnischen Fahigkei-
ten und seine Erfolge als Buhnentaschendieb und Hypnotiseur machen ihn zu einem hervorragenden
Fachmann der Wahrnehmungstauschung. Deshalb vertritt er auch die Schweiz im Internationalen PSI-
Komitee mit Sitz in Lyon, Frankreich, das sich zur Aufgabe gestellt hat, Betrug und Echtheit, Trick-
kunst und Paranormales objektiv zu unterscheiden.

Ich habe Herrn Mayr diesen Film gezeigt und frage ihn, wie er die in diesem Film festgehaltenen
Vorgange beurteilt:

Mayr : "Wenn Sie diesen Film gesehen haben, kdnnten Sie meinen, dal’ diese Phanomene der Heiler
auch Tricks sind. Es kdnnen zwar alle Vorgénge tricktechnisch fiir das Auge gleich aussehend
imitiert werden. Was Sie aber hier gesehen haben, muR ich doch als echt paranormal, also als
nicht getrickst, anerkennen, und zwar aus folgendem Grund: Ich habe friher die Phdnomene
des Loffelbiegers Uri Geller als Zaubertrick angesehen. Nachdem ich aber selbst viele Loffel-
bieger, darunter auch Uri Geller, persénlich untersucht habe, muf3te ich feststellen, dal’ solche
paranormalen Phanomene wirklich vorhanden sind. Und die in diesem Film gezeigten Phéno-
mene entsprechen vollauf den von mir beobachteten GesetzmaRigkeiten. Sie haben sich hier
lediglich mit anderen Substanzen ereignet.

AuBerdem ist es einem Tauschungskinstler nicht méglich, dieses Uber langere Zeit hinweg
vorzuftihren, ohne daR ihm die Zuschauer auf die Schliche kommen. Kein Trickkinstler kann
sich zutrauen, 30 bis 50mal pro Tag denselben Trick vor denselben kritischen Beobachtern
vorzufuhren, ohne entlarvt zu werden. Manche Vorgange sind zwar kurzzeitig tricktechnisch
nachvollziehbar, manche aber nicht. Zum Beispiel die Gewebeentnahme aus der Nase kann
ohne Veranderung nicht imitiert werden."

Um seine Ansicht zu unterstreichen hat Herr Mayr die Imitation des Eingriffs eines Heilers mit trick-
technischen Mitteln bei mir zu Hause vorgefihrt. Die Patientin war seine Ehefrau, der er ein etwa 10
cm langes schmales, buntes Geschenkband aus dem Unterleib hervorzog. Herr Mayr hat mir diese
Manipulation dreimal vorgefuhrt, wobei er jeweils im Verborgenen nachgeladen hat. Ich habe die Art
des Tricks nicht erkennen kdnnen. Erst als er mir diesen dann offenbarte, wurde mir klar, dal er wegen
der Art des Versteckes (ein etwas verlangertes Fingerglied) nur ein relativ kurzes Band hervorzaubern
konnte, im Gegensatz zu dem Heiler, der ein Band von mehreren Metern hervorbrachte. Ich habe den
Vorgang nattrlich gefilmt. Aber auch im Film erkennt man das Versteck nur, wenn man es vorher
weil3 und an dieser Stelle den Film anhalt.
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18. SchluBRbetrachtung

Der aufmerksame Betrachter dieses Filmes mag erkannt haben, dal3 hier nicht eine erweiterte Schul-
medizin gezeigt wurde, sondern die Heilkunde einer anderen Wirkungsebene, die nach uns noch un-
bekannten Naturgesetzen ablauft. Weil diese Naturgesetze noch nicht Eingang in unsere heutige Na-
turwissenschaften gefunden haben, erscheinen vielen Beobachtern diese paranormalen VVorgénge als
nicht glaubwirdig.

e Sie Ubersehen aber dabei, dal} die heute bekannten Naturgesetze nur einen Ausschnitt aus der
gesamten Natur wiedergeben und daR nicht alles Schwindel sein muf3, was heute noch nicht erklart
werden kann. Daher werden SchlulRfolgerungen, die aus dem Vergleich mit der Schulmedizin ge-
zogen werden, haufig falsch sein.

Seit Menschengedenken verwenden Naturvolker eine Heilkunde, die den in diesem Film gezeigten
Vorgangen entspricht. Der asiatische Schamane, der afrikanische Medizinmann, der indianische
Curandeiro und der christlich-spiritistische Heiler, sie alle leiten Krafte in unsere Welt hinein, die der
Wirkungsebene entstammen, in die wir alle nach unserem Tode eintreten werden.

Durch diese Ausfiihrungen soll nun niemand ermuntert oder aufgefordert werden, zur Behandlung
irgendwelcher Krankheiten auf die Philippinen zu fliegen oder einen philippinischen Heiler zu Be-
handlungen nach Europa kommen zu lassen. Schon gar nicht soll jemand verleitet werden, eine not-
wendige medizinische Behandlung in der vagen Hoffnung auf ein "Wunder" zu unterlassen. Leider
fliegen viel zu viele Européer, Amerikaner und Japaner zu philippinischen Heilern und entziehen sie
damit ihrer sozialen und religiésen Aufgabe an ihren eigenen Landsleuten. Diese kénnen aus finanzi-
ellen Griinden oft nicht so einfach wie wir hier zu einem Arzt oder in ein Krankenhaus gehen. Man-
chem von ihnen ist daher der spiritistische Heiler ein notwendiger Helfer.

Die philippinischen Heiler, die ja Christen sind und sich als Werkzeuge jenseitiger Wesenheiten emp-
finden (sie sprechen von Hon Spirits), tiben ihre Heiltatigkeit aufgrund einer festen religiosen Uber-
zeugung aus, da sie den Auftrag ihres Herrn Jesus Christus wortlich nehmen:

Matthaus 10, 8: "Heilt Kranke, weckt Tote auf, macht Ausséatzige rein."
Denn:

Johannes 14, 12: "Wer an mich glaubt, wird die Werke, die ich tue, auch vollbringen."”

Tatsache ist, dall bei Heilbehandlungen auf dieser Grundlage (man spricht auch von Geistiger Hei-
lung), mag sie nun blutig oder unblutig verlaufen, oft Kranke auf uns unbegreifliche Weise von manch-
mal sehr schweren Korperschaden oder Krankheiten geheilt werden oder Linderung erfahren. Tatsache
ist aber auch, dal’ sehr viele Kranke keine Besserung erfahren, ohne dal} wir hierfir genaue Griinde
angeben konnen. In manchen Féllen liegt es méglicherweise an einer zu kurzen Behandlungszeit.

e Wir hier in Europa aber mdgen uns erinnern, dal} wir Geistige Heilweisen auch selbst anwenden
kénnen, wenn wir es nur wollen und das nétige Vertrauen dazu aufbringen.

Im Neuen Testament im Brief des Jakobus, Kapitel 5, Vers 14, finden wir die Anweisung dazu:

Jakobus 5, 14: "Ist jemand unter euch krank, so lasse er die Altesten der Gemeinde zu sich kommen; diese
sollen dann tiber ihm beten, nachdem sie ihn im Namen des Herrn mit Ol gesalbt haben.
Alsdann wird das glaubige Gebet den Kranken retten und der Herr wird ihn aufrichten, und
wenn er Slinden begangen hat, wird ihm Vergebung zu teil werden."
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Ein anglikanischer Geistlicher John Cameron Peddie hat sich der Heilung als religitése Aufgabe wieder
erinnert, sie ausgetbt und ein Buch dartiber geschrieben mit dem Titel: "Die vergessene Gabe. Heilen
als biblischer Auftag heute".?? In diesem Buch sagt er u. a. auf Seite 49:

"Meine Ansicht ist, daB die heilende Kraft Gottes dreierlei tut. Sie versetzt erstens den Patienten in die Lage,
mehr Nutzen aus der Behandlung des Arztes zu ziehen, als dies sonst geschehen wiirde; sie hilft zweitens,
die natiirliche Heilkraft des Kdrpers in Bewegung zu setzen; und drittens versorgt die géttliche Kraft ihn mit
allem, was er benétigt. Wie Jesus sagte: '‘Bei Gott sind alle Dinge méglich' (Matt. 19, 26)."

Wenn Sie also krank sind und tber die normale medizinische Behandlung hinaus fiir sich etwas Wei-
teres tun wollen, so gehen Sie mit dem Buch von Peddie zu ihrem Gemeindepfarrer und bitte Sie ihn,
nach der Anweisung von Jakobus 5, Vers 14 mit ihnen zu verfahren. Wenn der Pfarrer das ablehnt,
weil er an die Wirksamkeit nicht glaubt, so kann die Bitte um Heilung an Gott auch der Ehegatte, die
Eltern oder ein Freund vornehmen. Als unterstiitzende Behandlung neben normaler Anwendung der
Medizin oder Naturheilkunde werden Handauflegen und Gebet oft ungeahnte Wirkung erbringen. Das
blutige Beiwerk der philippinischen Heiler ist dazu keineswegs erforderlich.

Wichtig ist aber bei der Gebetsbehandlung, dal? der Erkrankte nicht nur &uRerlich sein Leben andert,
indem er krankmachende Lebensumsténde vermeidet und Heilmittel zu sich nimmt, sondern dal} er
auch innerlich sein Leben andert. Er muB innere Fehlhaltungen abbauen, HaR und Neid verbannen und
sein Leben auf Gott ausrichten. Er muf3 das Gebet des Heilers durch sein eigenes Bitten, durch seine
innere Umstellung und sein Vertrauen auf Gott unterstitzen, allerdings immer eingedenk dessen:
"Nicht mein Wille, sondern Dein Wille geschehe."

e Wer meint, er kdnne gegen Geld oder ein oberflachliches Gebet ohne jede sonstige eigene Leistung
bei einem Heiler seine Gesundheit zurlickkaufen, wird oft sehr enttauscht werden. Neuzeitliches
Anspruchsdenken findet in der Natur haufig keine Erflllung. AuRerdem mdge man bedenken, da
eine Krankheit einem Menschen auch als Schicksal auferlegt sein kann, durch das er innerlich
reifen soll. In diesem Fall werden Heilungsbemiihungen nur sehr begrenzten Erfolg haben.

Wer einen Heiler aufsuchen will, sei es hier in Europa, sei es auf den Philippinen, sollte versuchen,
sich vorher Uber seine sittlichen und moralischen Eigenschaften Klarheit zu verschaffen. Schon beim
Besuch eines normalen Arztes ist es angebracht, sich zuvor ber seinen Ruf, seine Behandlungsme-
thoden, Erfolge und MiRerfolge zu vergewissern. Dies gilt in noch starkerem Mal3e fur jeden Geistigen
Heiler. Hier geht es ndmlich keineswegs nach dem Motto: Wenn es schon nichts niitzt, so kann es doch
wenigstens nichts schaden.

e S0, wie jedes chemische Medikament, kann auch die Geistige Heilweise, langfristig gesehen,
durchaus ihre unangenehmen Nebenwirkungen haben. Es ist ndmlich nicht gleichgultig, woher ein
Heiler seine Heilkrafte bezieht. Auch die gottfeindliche, die ddmonische Welt hat ihre Priester und
ihre Heiler und kann ihre Anhanger gesund machen. Doch hiite man sich, aus diesem Bereich seine
Hilfe zu beziehen. Hier muf unter Umsténden spéater ein Preis bezahlt werden, der dem betroffenen
Menschen sehr unangenehm wird. Im gunstigsten Fall kann er in voribergehenden psychischen
Stérungen und Umsessenheitssymptomen bestehen. Im unglnstigen Fall gehen die Folgen weit
uber den Tod hinaus.

Daher versuche man, sich bei einem Heiler Klarheit dartiber zu verschaffen, wen er als seinen Herrn
ansieht: Gott und Christus oder irgendeinen Ddmonen, wie es bei den Umbanda-Spiritisten Brasiliens
der Fall ist. Wenn ein Heiler groRsprecherisch daherredet, geheimnisvolle oder unverstandliche Spri-
che murmelt oder gar das "Sechste und Siebte Buch Moses" benutzt, sollte man ihn auf jeden Fall
meiden. Denn was hulfe es dem Kranken, wenn er seine Gesundheit wiedergewdnne und nahme doch
Schaden an seiner Seele.

Die bei beiden Reisen auf die Philippinen (1973) und (1980) gewonnenen Gewebeproben habe ich
medizinisch-pathologisch untersuchen lassen, und zwar 1973 bei einem Gerichtsmedizinischen Uni-
versitatsinstitut in Tubingen und 1980 bei einem Pathologischen Institut eines groRen Krankenhauses
in Friedrichshafen. Wahrend sich die Gerichtsmediziner 1973 nicht zu der Frage &uBerten, ob die

22 gjehe dazu Literaturhinweis 14
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Gewebe menschlichen oder tierischen Ursprungs waren, weil diese Entscheidung wegen der Fixierung
der Gewebe in Formalinlésung nicht mehr vorgenommen werden konnte, betont 1980 der untersu-
chende Krankenhauspathologe bei den meisten Proben, dal’ ihm eine Einordnung in Strukturen aus der
humanen oder pathologischen Anatomie nicht mdglich gewesen sei, ohne allerdings angeben zu kon-
nen, was es denn nun wirklich war.

Derjenige, welcher der Parapsychologie und der Geistigen Heilung ablehnend gegeniibersteht, wird
hieraus sofort den "Beweis" konstruieren, dal} der Schwindel damit klar erwiesen sei.

Das ist aber keineswegs der Fall.

e Es gibt namlich keine Erklarung daftir, wie die Heiler sich so spezielle Gewebeteile wie Tumore,
Lymphknoten oder Fibrome tierischen Ursprungs beschaffen, im Vorrat halten und dann taschen-
spielerisch unentdeckt in das Operationsgebiet schmuggeln kénnten. Wer wie ich schon taschen-
spielerische Imitationen durch erstklassige Zauberkiinstler gesehen hat, weil3, wie grof3 der Unter-
schied zwischen echten paranormalen Vorgangen und den taschenspielerischen Nachahmungen
ist. AuBerdem fuihren Zauberkunstler immer nur einen Fall zur Zeit vor, aber nicht flinf oder zehn
in Minutenabstand hintereinander an unbekannten Patienten, wobei ihnen die Beobachter womdg-
lich noch im Riicken stehen. Von hinten beobachtende Zuschauer kann kein Zauberkiinstler ertra-
gen, philippinischen Heilern macht das dagegen berhaupt nichts aus.

Aber das ist nur eine Seite.
Die andere Seite ist die der Gewebebeschaffung.

e  Tumore, Fibrome usw. kann der Heiler ja nicht beim nachsten Metzger kaufen. Dazu mufte er
schon eine chirurgische Tierklinik an der Hand haben. Doch wo gibt es die auf den Philippinen?

e Dann die Frage der Vorratshaltung. Auf dem Lande, wo diese Dinge ja auch geschehen, gibt es
meist nicht einmal Elektrizitat und demzufolge auch keine Kiihlschranke. Wie aber die Gewebe-
teile aufbewahren bei tropischer Hitze?

Eine Schweizerin, die um 1975 mit ihrer Familie in Manila wohnte, half etwa drei Jahre lang dem
Heiler Virgilio Gutierrez in Quezon City in seiner "Praxis". Sie fuhrte die Patientenliste, assistierte bei
den Heilbehandlungen, erledigte den Schriftwechsel und hielt sich daher taglich mehrere Stunden in
seinem Haus und seinen Praxisrdumen auf. Sie erzéhlte mir, daf sie oftmals den Kihlschrank von
Gutierrez abgetaut und dazu vollkommen ausgeraumt habe. Sie hétte aber niemals etwas Verdéachtiges
darin bemerkt. Wenn der Heiler mit tierischen Geweben gearbeitet hatte, wére ihr das unbedingt ir-
gendwann einmal aufgefallen.

So bleibt die ganze Angelegenheit ratselhaft, denn wenn wir in diesem Zusammenhang von Apport,
Materialisation und Dematerialisation sprechen, ist das zunéchst auch nur eine Namensgebung, aber
keine tiefgriindige wissenschaftliche Erklarung. Hier ist nur ein Geheimnis auf ein neues zuriickgefihrt
worden.

Wenn ich hier fur die Ehrlichkeit der von mir gefilmten Heiler eintrete, so bedeutet das nicht, dal3 alle
philippinischen Heiler "echt" sein mussen. Sicherlich gibt es bei ihnen einige, die manchmal oder im-
mer zu Tricks greifen. Aber so, wie es auch unter Arzten Betrtiger gibt und man deren Verhalten nicht
auf die gesamte Arzteschaft tbertragen darf, so ist es ebenfalls nicht zulédssig, das Fehlverhalten ein-
zelner Heiler zu verallgemeinern.
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20. Der Kampf gegen die philippinischen Heiler

Seit der Aufklarung im 18ten Jahrhundert, der Geistesbewegung, die sich auf die menschliche Ver-
nunft, den Rationalismus und die Allgemeingultigkeit der damals bekannten Naturgesetze griindete,
werden Erscheinungen, die wir heute als paranormal bezeichnen, auf das heftigste bekampft. Dies
geschieht besonders aus den Reihen der sogenannten Materialisten, also der Menschen, die alle Er-
scheinungen unseres Lebens auf die uns bekannte Materie zuriickfiihren. In diesem Weltbild stéren
die paranormalen VVorgénge, wozu besonders auch die Geistige Heilung mit ihrer philippinischen Aus-
pragung gehort. Daher darf es so etwas nicht geben. Der Glaube an diese Dinge oder gar die Verbrei-
tung von Kenntnissen dartiber wird als krimineller Aberglaube und psychische Umweltverschmutzung
bezeichnet. Die Ausliber paranormaler Praktiken, ganz besonders die Geistigen Heiler, werden als Be-
triiger hingestellt.

Der friihere Polizeidirektor von Bremen, Dr. jur. Herbert Schéafer, hat in seinem Buch: "Der kriminelle
Aberglaube in der Gegenwart" (1963) den Begriff des "Okkulttaters™ gepragt ("Der Okkulttater als
Tréger der aberglaubischen Tradition™). In die gleiche Richtung zielt ein weiterer Jurist und Richter
Dr. Wolf Wimmer. Nach ihnen ist die ganze Parapsychologie und die Austibung der Geistigen Heilung
nur unter dem Gesichtspunkt der Strafverfolgung zu sehen.

Nun gibt es in allen Berufen schwarze Schafe, d. h. Schwindler und Betruger, auch unter Juristen,
Polizisten und Arzten. Folgerichtig muf} es sie auch unter den Heilern geben. Aber die Frage, um die
es hier geht, ist die, ob denn alle Heiler Schwindler und Betrliger sind? Die vorangegangenen Ausfiih-
rungen sollten zeigen, daR das nicht der Fall ist.

Der nachfolgende Abschnitt wird nun ein Licht auf die Methoden werfen, mit denen Gegner die phi-
lippinischen Heiler insgesamt zu Betrligern stempeln. Hier tun sich ja besonders grof3e Teile der Mas-
senmedien hervor: Presse und Fernsehen. An wenigen Beispielen soll das VVorgehen erldutert werden.

Als um das Jahr 1969 die ersten Nachrichten Uber philippinische Heiler in Europa (und auch in
Deutschland) eintrafen und die ersten Patienten nach ihrer Rickkehr teils begeistert, teils enttauscht
uber ihre Erlebnisse berichteten, griff auch sehr schnell ein Teil der Presse das Thema auf. Ganz gleich,
ob nun daflr oder dagegen Stellung genommen wurde, in jedem Fall wurde der Angelegenheit durch
die Einflhrung des Wortes "Wunder" der Anstrich des Sensationellen oder auch des Dubiosen gege-
ben. Jeder berichtende Journalist sprach nur von "Wunderheilern”, obwohl sich die philippinischen
Heiler nie so nennen, sondern sich nur als Faith Healer oder Psychic Healer bezeichnen.

Der Gebrauch des Wortes "Wunderheiler" in der Presse, ob nun ernst oder ironisch gemeint, hatte zur
Folge, daB viele Kranke, die von der normalen Medizin keine Besserung mehr erhofften, nun glaubten,
es misse sich nach einer langen und kostspieligen Reise auf die Philippinen an ihnen auch wirklich
sofort ein Wunder in Form einer weitgehenden Heilung ereignen, etwa nach dem Muster "Stehe auf,
nimm dein Bett und wandle." Da das meistens in dieser Form nicht so eintrat, entstand in vielen Fallen
groRe Enttauschung und manchmal der Verdacht des Betruges. Das wurde dann von Teilen der Sen-
sationspresse, dem Fernsehen und einzelnen Schulmedizinern entsprechend ausgewertet.

Die Kampagne begann 1971.

Mitte Mai flogen Reporter der deutschen Illustrierten "Stern™ und "Neue Revue" mit einer Gruppe von
19 Patienten, Prof. Bender aus Freiburg und einem Hamburger Internisten Dr. Wartenberg auf die
Philippinen zu Tony Agpaoa in Baguio. Die Gruppe blieb rund zwei Wochen auf den Philippinen und
sah ausschlieBlich bei Agpaoa eine Reihe von blutigen Behandlungen. Wer sich fur die Einzelheiten
dessen interessiert, was damals geschah, moge die Berichte von Prof. Stelter?® und Rudolf Passian®*
nachlesen.

Kurze Zeit nach der Riickkehr dieser Gruppe erschien in der "Neuen Revue" ein wohlwollender Bericht
uber die Beobachtungen bei Tony Agpaoa.

2 Siehe dazu Literaturangabe 22, Seite 223 f
24 siehe dazu Literaturangabe 13, Seite 144 f
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Der "Stern" dagegen, der bekanntermal3en tber viele Dinge entstellend und negativ berichtet, brachte
eine vollig abwertende Schilderung unter dem Titel "Der Heiland mit den flinken Fingern™ (Stern Nr.
29 vom 11. Juli 1971). Agpaoa wurde als "genialer Taschenspieler” hingestellt, der mit klinstlichen
Folien offene Wunden imitiere und mit einem Zweikomponenten-Farbstoff Blut vortdusche. Als "Be-
weis" wurde ein grof3es, deutliches Farbphoto abgebildet, auf dem angeblich diese Folie zu sehen sei.
(Stern 29/1971, S. 28).

Ich kann auf diesem Bild beim besten Willen keine kiinstliche, aufgelegte Folie erkennen, nicht einmal
die sonst bei Agpaoa oft photographierte materialisierte Auflage, wie sie in Bild 31 dargestellt ist, und
die ja haufig zu Mideutungen Anlal3 gegeben hat. Flr mich ist auf dem "Stern™-Photo nur erkennbar,
daf? eine hellrote Flussigkeit, vermutlich Blut mit etwas Wasser vermischt, tiber den Leib eines Pati-
enten in eine eingedruckte Hautfalte hineinlauft. Wenn es eine aufgelegte Folie wére, mufite man auf
dem vollig scharfen Bild irgendwo ihren etwas abgehobenen Rand erkennen. Das ist aber nicht der
Fall.

Der "Stern™ nimmt weiterhin Agpaoas Wohlstand aufs Korn (Reisebiro, Friseursalon, Schneiderate-
lier) und schreibt: "Der Heiland fordert kein Geld. Er nimmt, was er kriegt." VVon irgendwelchen exak-
ten Nachweisen, z. B. bezliglich des behaupteten Farbstoffes, ist keine Rede.

e  Wie der "Stern" auch die Berlchte Uber Heilerfolge oder MifRerfolge bei den Patienten manipu-
lierte, kann man bei Prof. Stelter?® nachlesen.

e Rudolf Passian schreibt: "Mitreisende, die in besagtem Beitrag unter Pseudonym genannt waren,
riefen mich an und beteuerten, daB ihre Aussagen in wesentlichen Teilen verfalscht worden
seien."

Zu welchen Verféalschungen der "Stern" auch sonst fahig ist, ersieht man am besten aus dem Buch von
Wilfried Ahrens "Herr Nannes Gewerbe. Der Skandal Stern. Eine Chronik™, Ahrens Verlag, Sauerlach
1984.

Die Illustriertenberichte Gber die philippinischen Heiler lieBen auch das Fernsehen nicht ruhen. Un-
mittelbar nach Erscheinen des Sternberichtes machte sich am 10. Juli 1971 eine Reportergruppe unter
Immo Vogel fur die Sendung "Report" der ARD auf die Reise zu Tony Agpaoa. Was sich dort ereignete,
wird von der damals anwesenden (und bereits erwéhnten) deutschen Heilpraktikerin Sigrun Seutemann
berlchtet Die Fernsehleute waren dufRerst argwohnisch und unglaubig. Um Agpaoa auch medizinisch

"Oberflhren™ zu kdnnen, machten sie mit Hilfe der deutschen Botschaft in Manila einen dort prakti-
zierenden deutschen Arzt Dr. Lothar Lissner ausfindig, der sich berelt erklarte, bei der Entlarvung
Agpaoas mitzuhelfen. Uber sein Eingreifen berichtet Frau Seutemann?’

"Als am ndchsten Tag Agpaoa zu den Operationen erschien, nahm er von der Anwesenheit des Arztes aus
Manila Kenntnis, ohne etwas gegen dessen Anwesenheit bei den Operationen einzuwenden.

Die erste Operation fand an einem hoffnungslos Krebskranken statt. Agpaoa gab ihm nur noch vier Wochen
Zeit hoffte aber, ihm seinen schweren Zustand erleichtern zu kénnen.

Vor der Operation trat Agpaoa vor Dr. Lissner, streifte die Armel hoch und forderte ihn auf, zu untersuchen,
ob er irgend etwas verborgen hétte. Lissner fand nichts. Als Agpaoa mit der Operation begann, bat er den
Arzt mit seinen Augen ganz dicht an die Operationsstelle heranzugehen und genau zu beschreiben, was er
sihe. Der Mediziner beschrieb, er sahe die Wunde, die Offnung des Korpers, jetzt ein Stiick des freigelegten
Harnleiters und darlber ein Tumor von der GriRe eines Ganseeis. Agpaoa legte den Tumor frei, lockerte ihn,
entfernte ihn schliellich und legte ihn Dr. Lissner in die Hand. Der Tumor war kérperwarm. Er roch entspre-
chend. Die Wunde wurde jetzt wieder in der bei Agpaoa ublichen Art geschlossen. Dr. Lissner war zunéchst

%5 siehe dazu Literaturhinweis 22, Seite 149
% siehe dazu Literaturhinweis 22, Seite 238
27 Sighe dazu Literaturhinweis 22, Seite 240
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sehr verwirrt. Spater kontrollierte man gemeinsam die Harnausscheidung des Patienten, die vorher durch den
Tumor blockiert worden war. Sie kam in Gang, obschon die Niere rettungslos ladiert war.

Danach wagte Dr. Lissner die Frage, ob Agpaoa ihn selbst wohl auch operieren kénne. Er litt seit langem an
Polypen in der Nase. Agpaoa war einverstanden. Ich assistierte. Die Gattin Dr. Lissners war ebenfalls anwe-
send. Der Patient bekam ein grofRes Handtuch um den Hals gelegt, Agpaoa 6ffnete die Nase vom Nasenriicken
her und forderte die etwas schockierte Frau des Arztes auf, sich die Nase ihres Mannes von innen anzusehen.
Agpaoa legte dann die Polypen frei und forderte mich auf, mittels einer kleinen Zange die freigelegten Poly-
pen abzuzwicken, was ich tat. Dann zog Agpaoa seine Hande weg, und die Nase war wieder geschlossen.
Das Ganze hatte vielleicht zwei Minuten gedauert.

Dr. Lissner war sehr mit Blut beschmiert. Man wusch ihm das Gesicht, wonach er noch etwas liberrascht und
blaB sitzenblieb, obwohl er keinerlei Schmerzen empfunden hatte. Jetzt probierte er seine Nasenatmung aus
und sagte begeistert, er bekdme jetzt zum erstenmal seit zwanzig Jahren wieder richtig Luft. Am Ende der
Operation hatte Agpaoa einen Wattebausch genommen, ihn in die blutende Wunde getaucht und Dr. Lissner
dann in die Hand gedriickt: 'Lassen sie es untersuchen!’, sagte er. Der Arzt gab den Wattebausch jedoch dem
Fernsehreporter und bat ihn, ihm nach der Laboruntersuchung Bescheid zu geben. Dr. Lissner hat keinen
Bescheid erhalten.

Danach begab sich der Mediziner fur einige Zeit zum Ausruhen auf sein Zimmer, wo er noch ein langeres
Gesprach mit dem Fernsehreporter und einem Amerikaner hatte. Als er wieder zurtickkam, sagte er, mit
seinen Augen sei etwas nicht in Ordnung, und zwar sahe er jetzt nach der Operation plétzlich mit seiner Brille
schlechter als ohne Brille. Vier Wochen spater schrieb mir Dr. Lissner, dafl er sich von einem Manilaer
Augenspezialisten eine neue schwéachere Brille hitte verordnen lassen und er zu seiner Uberraschung die
gleiche Sehkraft wieder hatte wie vor flinfzehn Jahren. Dr. Lissner liel8 sich diese Tatsache von seinem Au-
genarzt schriftlich bestatigen, die auch diesem vollig unerklarlich war.

Der Arzt aus Manila sah sich in den nachsten Tagen noch eine Menge weiterer Operationen Agpaoas an. Wir
fuhren zusammen auch in die Lowlands und beobachteten die Rosales-Operateure Mardelo und Carlos. Die
flr ihn Oberzeugendste und sensationellste Operation in den Lowlands erlebte er aber bei dem Heiler Mer-
cado. Dieser gilt als ein Spitzenoperateur der Union Espiritista Cristiana de Filipinas und wurde von Agpaoa
und Eleuterio Terte ausgebildet. Er operiert heute im Agpaoa-Stil. Wir suchten zusammen mit noch einigen
Bekannten Mercado ohne vorherige Anmeldung auf. Dieser operierte gerade in seiner Kapelle, und es war-
teten etwa dreilig Patienten.

Nach einiger Zeit des Zuschauens wurde eine junge Frau hereingetragen. Dr. Lissner erkannte sofort den auf
den Philippinen recht hdufigen und geflrchteten Douglas-Abszel} (Eiteransammlung zwischen Gebéarmutter
und Mastdarm) und sagte mir, die Patientin sei nach seinem Daftrhalten verloren. Mercado stellte sofort alle
anderen Kranken zuriick und lief die Frau auf den Operationstisch legen. Sie war sehr schwach und konnte
nicht mehr die Beine ausstrecken; der Bauch war bretthart. Wir waren mit unseren Augen etwa vierzig Zen-
timeter vom Operationsfeld entfernt und konnten genauestens beobachten. VVor den Augen des entsetzten Dr.
Lissner schob Mercado seine Hande in den Leib der Patientin hinein und holte nach kurzer Zeit zwei Hand-
voll giftgrinen Eiters heraus. 'Es gibt nur einen Eiter', rief der Mediziner, 'der derartig riecht — n&mlich der
beim Douglas-AbszeR!" Kurze Zeit spiter hatte Mercado die Offnung bereits wieder geschlossen und lieR die
Patientin, die naturlich etwas erschopft wirkte, beiseite legen. Er verordnete ihr eine Stunde Ruhe. Danach
kdnne sie nach Hause gehen.

Dr. Lissner, der bei diesem Erlebnis fast die Nerven verloren hétte, da er besondere Erfahrungen in der Be-
handlung des Douglas-Abszesses besaR, sagte jetzt zu mir: ‘Ich will nichts mehr sehen, ich habe genug gese-
hen. Es gibt fur mich keinen Zweifel mehr!'

Nach Baguio zuriickgekehrt — es war Samstag — bat Dr. Lissner die Herren vom Fernsehen zu sich. Es waren
ferner noch einige weitere Personen anwesend, und Dr. Lissner gab sein abschlielendes Interview flr das
Deutsche Fernsehen. In diesem Interview faldte er seine in den letzten Tagen gesammelten Erlebnisse und
Erfahrungen zusammen. Er fiihrte aus, daf es sich bei diesen Operationen um Ph&nomene handele, fur die er
keine Erklarung wisse. Mit Sicherheit kénne er jedoch sagen, dal es sich nicht um Betrug handle!"

Soweit der Bericht der Heilpraktikerin Sigrun Seutemann.
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Am 2. August 1971 wurde der Bericht Uber Agpaoa in der Sendung "Report™ ausgestrahit.
Er viel vollig negativ aus.

Die Hinzuziehung des Arztes Lissner und sein Zeugnis wurden unterschlagen. Alles wurde als Trick
hingestellt. Allerdings wurde zugegeben?:

"Trotz des eindeutigen Schwindels fiihlten sich viele Patienten nach den vorgetduschten Operationen besser."

Wiederum wurde die Geschichte mit der aufgelegten Folie prasentiert und mit Filmaufnahmen unter-
legt. Es heilt in dem Report-Bericht?®

"Die folgenden Aufnahmen zeigen, die Bauchdffnungen sind Tauschungen. Geschickte Tauschungen aller-
dings. Er spannt eine Art Folie Uber die Bauchdecke. Bei genauem Hinsehen wird deutlich, wie ihm das
Folienmaterial, das die Offnungen darstellen soll, aus den Fingern gleitet! Hier deutlich sichtbar unterhalb
des Zeigefingernagels!"

Ich besitze diese Filmszene auf Videoband und habe sie mir mehrfach und eingehend im Standbild
angesehen. Die Reportschilderung ist korrekt. Man sieht tatsachlich das folienartige Material, das auch
andere photographiert und ich selbst ebenfalls gefilmt habe. Nur handelt es sich nicht um eine betri-
gerisch eingeschmuggelte Plastikfolie, sondern um die bereits mehrfach erwahnte, paranormal gebil-
dete (materialisierte), oft rot geflammt erscheinende Auflage. DaR es keine normal-materielle Plastik-
folie ist, erkennt man daran, dal? die Auflage in Sekundenbruchteilen scheinbar aus dem Nichts ausge-
breitet wird, ihre Struktur (Maserung und Farbung) andert und ebenso schnell wieder spurlos ver-
schwindet.

Noch kein Fernseh- oder Bildreporter hat einem Heiler eine wirkliche Plastikfolie entwinden oder ent-
wenden kénnen. Agpaoa hat Immo Vogel 1971 auch die richtige Erklarung dariber gegeben, nur hat
dieser sie, bar jeder Vor- und Sachkenntnisse, nicht geglaubt. SchluRkommentar des Report-Fernseh-
berichtes vom 2. August 1971:

"Seit heute ist wieder eine deutsche Gruppe bei Agpaoa. Wiederum schieben Schwerkranke notwendige Ope-
rationen auf mit Hoffnung auf einen Wunderheiler!"

Am 9. August 1971, also eine Woche nach der Report-Sendung, brachte das "Gesundheitsmagazin™
des ZDF ebenfalls einen abwertenden und desinformierenden Filmbericht iber Agpaoa. Dabei be-
diente man sich u. a. einiger Filmaufnahmen, die Prof. Stelter dem ZDF zu vertrauensvoll zur Verfi-
gung gestellt hatte. Die eindrucksvollen Szenen waren flr die Sendung herausgeschnltten worden, und
die anderen wurden verfalschend kommentiert. Einzelheiten kénnen bei Stelter®® nachgelesen werden.

Von diesen Anfangsdesinformationen ausgehend erschienen in den ndchsten Monaten und Jahren eine
Reihe von Presseberichten und Fernsehsendungen, die in der Tendenz Uberwiegend negativ waren.

28 siehe dazu Literaturhinweis 22, Seite 237
29 siehe dazu Literaturhinweis 22, Seite 236
30 sighe dazu Literaturhinweis 22, Seite 243
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Im Jahre 1982 kam erneut grolRere Bewegung in den Kampf gegen die philippinischen Heiler. In den
Reihen der Gegner hatte es sich herumgesprochen, dal’ der Autor und Regisseur von Dokumentarfil-
men (Uberwiegend aus dem volkerkundlichen und enthnomedizinischen Bereich) und approbierte
Pharmakologe Theo Ott auch einen Film Uber die philippinischen Heiler mit dem Titel. "Der heilende
Schock™ in Arbeit und kurz vor der Fertigstellung hatte. Er sollte noch 1982 im Deutschen Fernsehen
gesendet werden, und, was das Schlimmste war, er berichtet sachlich und positiv tber die VVorgange.
Dem mufite entgegengewirkt werden.

Zuerst erschienen in der osterreichischen Zeitschrift "profil”, (vergleichbar dem deutschen "Spiegel™),
Nr. 12 vom 22. Mérz 1982 unter dem Titel "Wunder? Heiler?" zwei Aufsétze, die auf der Inhaltsanga-
ben-Seite 3 folgendermafen eingeleitet wurden:

"Genesung auf philippinisch. Sie glauben an Elfen und Heinzelmannchen, sie glauben an die Heilkraft von
psychischer Energie und an eine Chirurgie ohne Messer. Jetzt glauben auch immer mehr medizinmiide Pati-
enten an die Glaubensheiler der Bananenrepublik."

Im tblichen schnodderigen und herabwirdigenden Journalistenjargon wurden eine Reihe beobachteter
Patientenbehandlungen beschrieben und einige Heilerfolge zugegeben. Uber Virgilio Gutierrez hiel3
es auf Seite 46:

"Virgilio behandelt hauptsachlich mit Heilmassage, nur einmal streicht er einer Franzésin mit beiden Handen
Uber den Hals, verharrt dann mit seiner linken an einer Stelle zwischen Sehne und Kehlkopf, betupft sie mit
dem obligaten nassen Wattebausch, bohrt den rechten Zeigefinger bis zum Mittelgelenk in den Hals, macht
ein paar kreisende Bewegungen und zieht ihn blutverschmiert wieder heraus. Keine Spuren auf der Haut.
Selbst aus einem halben Meter Entfernung ist ein Trick nicht zu erkennen.”

Aber trotzdem kommt das Gesamturteil: alles Schwindel, z. B. in den Worten (Seite 48):
"Naturlich 6ffnet die Wunderheilerhysterie driiben Tir und Tor fiir den Schwindel und die Lust aufs Geld",
oder Seite 48:

"Die scheinbar im Bauch eines Patienten steckende Hand von Nobelheiler Alex Orbito rittelt an den Grund-
festen unseres vom Materialismus gepragten Weltbildes. Wenn das wahr ist, dann bricht das Lehrgebaude
der modernen Naturwissenschaft und Medizin in sich zusammen."

Hier kommt ein Motiv der Gegner der Geistigen Heilung zum Ausdruck: So etwas darf einfach nicht
wahr sein! Dabei stimmt es gar nicht, dal3 das Lehrgebdude der Naturwissenschaft und Medizin zu-
sammenbrechen wiirde, wenn das wahr ist. Es miifdte nur erweitert werden, und einige Unbelehrbare
miRten dazulernen. Da das aber mit geistiger Anstrengung verbunden ist, streitet man aus Bequem-
lichkeit lieber alles ab.

Um den Verkauf des profil-Heftes Uber die "Wunder? Heiler?" noch etwas anzuheben, veranstaltete
das Osterreichische Fernsehen ORF in seiner "Club 2"-Sendung vom 25. Mérz 1982 einen Diskussi-
onsabend uber die Geistheiler auf den Philippinen. Hier wurde nun nicht, wie bis dahin im Deutschen
Fernsehen, einseitig Stellung bezogen, sondern es wurden zu gleichen Teilen Gegner und Befurworter
der philippinischen Heiler als Diskussionspartner eingeladen.

Als Gegner waren anwesend:

1. Christian Stelzel, ein Zauberkinstler, mehrfacher Weltmeister der Manipulation, mit
Biihnennamen "Magic Christian”, ein sehr selbstbewuRter und von seinen F&higkeiten einge-
nommener Herr. Er konnte tatsachlich hervorragend zaubern. Was er in kleinem Kreis vor der
Sendung an Kunststiicken als Kostprobe vorfiihrte, war jedenfalls fir mich verbliffend.

2. Prof. Dr. Helmut Denck, Prof. fir Chirurgie an der Wiener Universitét.

3. Der Journalist Stefan Gergely, einer der beiden Autoren der profil-Reportage vom 22.
Marz 1982.
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Als Befiirworter waren eingeladen:

1. Der Filmregisseur Theo Ott
2. Der ArztDr. Walter Konig
3. DerPhysiker Prof. Dr. Werner Schiebeler

AuRerdem war noch eine ehemalige und sich als geheilt oder stark gebessert bezeichnende Patientin
anwesend:

Die osterreichische Gastwirtin Rosa Umgeher.

Die Sendung wurde durch eine Vorfuhrung des anwesenden Zauberkiinstlers eingeleitet. Er imitierte
einen blutigen Eingriff philippinischer Heiler. Dazu war eine Patientenliege aufgestellt und ein Tisch
mit den notwendigen Utensilien: Ein Teller mit sehr grofRen Wattebauschen (viel gréRer als sie die
Philippinos verwenden), eine Plastikschiissel und eine Spritzflasche mit heller Flussigkeit. Ich ver-
suchte zundchst einmal, die grolRen Wattebdusche anzufassen, weil in ihnen ja hdchstwahrscheinlich
das "Operationsgut™ verborgen war. Das wurde mir aber von dem Assistenten des Zauberers verwehrt.

e Auf den Philippinen kann man dagegen die benutzte Watte ganz ungeniert anfassen oder sie auch
selbst mitbringen. Kein Heiler nimmt daran Anstol3!

Dann begann die "Operation"”. Als Patient diente der beleibte Prof. Denck, auf dessen Bauch der Zau-
berkunstler herumdrickte. In aulRerordentlich langer Zeit (gemessen an den Eingriffen philippinischer
Heiler, bei denen alles sehr schnell ablauft) erzeugte er durch Kneten und Drehen aus einem Watte-
bausch ein rotgefarbtes "Gewebestiick", dessen Baumwoll-Struktur aber deutlich erkennbar war. An-
schlielend zog er aus einem weiteren Wattebausch einen dunkelrotgefarbten Tuchfetzen hervor, und
als drittes setzte er aus einem neuen Wattebausch einen kleinen, griinen Plastikfrosch frei und
schnippte ihn mit dem Finger weg. Letzteres war besonders interessant, weil der Frosch von seiner
Verpackung her noch einen schénen Wattebart um das Maul hatte.

Ich habe mir diese Einzelheit auf dem Fernsehschirm im Standbild genau angesehen. Wenn die phi-
lippinischen Heiler auch so wie dieser Zauberer arbeiten wirden, mite man an ihren zutage gefor-
derten Gewebeproben ebenfalls stets anhaftende Wattereste beobachten. Das war aber noch niemals
der Fall.

e Die Darbietungen des Weltmeisters der Manipulation Christian Stelzel, auch die, welche
er am 31. Oktober 1982 im Zweiten Deutschen Fernsehen vorflhrte, lieBen mich er-
kennen, dal3 die philippinischen Heiler, die oft nur einfache Bauern sind, auf keinen Fall Taschen-
spieler sein kdnnen. Wenn ein Weltmeister der Zauberkunst, der fast taglich bt, um in Form zu
bleiben, die Eingriffe der Heiler nur derart primitiv nachahmen kann, dann missen die Philippi-
nos andere als manipulatorische Fahigkeiten haben.

Nach der zauberkinstlerischen Demonstration begann die eigentliche Diskussion, die verstandlicher-
weise vollig kontrovers gefuhrt wurde, d. h. keine Seite vermochte die andere zu iberzeugen.

Im Verlauf der Sendung wurde dann auch eine Szene aus dem neuen Film von Theo Ott eingeblendet
und gleichfalls eine Szene aus meinem ersten Philippinen-Film. Ich hatte den Teil ausgewahlt, in dem
der Heiler Juan Blance durch eine symbolische Schnittbewegung eine gro3e Balggeschwulst auf dem
Ricken einer Patientin ohne Betdubung er6ffnet und dann mit den Fingern ausdriickt. Das ist derartig
eindrucksvoll, da man es beim schlechtesten Willen nicht als Taschenspielerei erkldren kann.

Der Chirurg Prof. Denck sah sich das mit witendem Gesicht an (er wurde wahrend der Szene ins Bild
gebracht). Hinterher fragte ihn der Gespréchsleiter, was er denn als Chirurg dazu sagen wolle. Da
geriet Denck vollig aus der Fassung und wurde ausfallend mit folgenden Worten:
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"Was Sie uns hier gezeigt haben ist ein chirurgischer Schwindel. Eine Balggeschwulst wird mit einem Skal-
pell aufgemacht, genau so wie hier, entfernt genau so wie hier. Was ist das Besondere, was Sie uns hier
gezeigt haben? Nicht nur, dal er unsteril war, dafl er den Dreck seiner Finger hineingeschmiert hat. Aber
mehr haben Sie uns nicht gezeigt. Was anderes machen wir auch nicht. Erzahlen Sie uns nicht solchen Bl6d-
sinn. So etwas kdnnen Sie mir nicht zeigen. — Was Sie da gezeigt haben, ist ein so aufgelegter Schwindel.
Ich bin ein Patriot, und ich weil3 aus meinem Beruf, dall gerade die Bundesdeutschen, und Sie sind ihrem
Akzent nach ein Bundesdeutscher, an solchen Mumpitz glauben, verklart glauben. Sie haben Wunderheiler
in der Bundesrepublik tausendmal mehr wie wir in Osterreich. Wir haben Gott sei Dank ein Gesetz dagegen.
Und das ist eine Schwéche der Bundesdeutschen, daR sie solchen Mumpitz glauben. Da bin ich Patriot genug,
da sind wir Osterreicher ein bissel verniinftiger. Das kann ich nicht ernst nehmen."

In seiner Wut hat der Chirurg gar nicht bemerkt, was er da eigentlich gesagt hat, ndmlich, dal3 er und
seinesgleichen auch nur unsteril den Dreck ihrer Finger in die Wunde schmieren.

Es liel? sich voraussehen, dal3 hier keine Einigkeit zu erzielen sein wiirde. Aber ich konnte das Publi-
kum auffordern, sich nach den vorgetragenen Argumenten selbst ein Urteil zu bilden. Als Hilfe dazu
bot ich ein Merkblatt mit Literaturhinweisen an, das beim ORF angefordert werden konnte. In den
nachsten drei Wochen machten 50 Zuschauer Gebrauch davon.

In einer Osterreichischen Fernsehkritik vom 27. Marz 1982 war zu lesen:

"Emotionelle Ausbriiche und intellektuelle Kiihle vermischten sich unter der angenehm distanzierten Leitung
von Anton Pelinka zu einer Sendung, die informativer und packender war als alle Berichte, die uns in den
letzten Monaten vorgesetzt wurden."

Ein halbes Jahr spéter, am 25. Oktober 1982, erfolgte im deutschen Fernsehprogramm Stidwest 3 die
Aussendung des Filmes von Theo Ott "Der heilende Schock™. Damit wurde dem deutschen Fernseh-
publikum erstmals sachliche und wohlwollende Information tber die philippinischen Heiler vermittelt.

Doch seine Wirkung war nicht von langer Dauer.

Schon sechs Tage spater, am 31. Oktober, erfolgte der Gegenschlag des Zweiten Deutschen Fernse-
hens. Er wurde durchgefihrt in der Sendereihe "Querschnitte™ durch den Wissenschaftsjournalisten
Prof. Hoimar v. Ditfurth (gest. 1989) mit dem Filmbeitrag "Das Geschaft mit dem Wunder". Dieser
Psychiater und Neurologe hatte sich schon in friiheren Sendungen als Gegner der Parapsychologie und
anderer Randwissenschaften hervorgetan.

Fir seine VVorgehensweise ist folgendes bezeichnend:

Am 14. November 1977 hatte sich Ditfurth in einer "Querschnitt-Sendung” des ZDF Uber die Astro-
logie hergemacht, sie zum reinen Aberglauben erklart und ihr jede Wissenschaftlichkeit abgesprochen.
In Fortsetzung dazu wurde am 4. Marz 1978 ein Streitgesprach zwischen Ditfurth einerseits und drei
Astrologen andererseits gesendet. Einer der Astrologen war Hartmut Kroncke aus Freiburg. Diesem
bot der Professor eine Wette folgenden Inhalts an: Kréncke sollte tber fiinf Paare mit genau gleichen
Geburtsdaten, die Ditfurth auswahlen wollte, Gutachten anfertigen, die den Werdegang der jeweiligen
Person wiederzugeben hatte. Dabei sollten die Versuchspersonen zueinander in Kontrast stehen, z. B.
eine Person ein korperliches Gebrechen haben, die andere aber gesund sein. Wenn Kronckes Gutachten
mit der Wirklichkeit Ubereinstimme, sollte er 10.000,- DM erhalten, wenn er unrecht behalte, solle er
1.000,- DM zahlen. Kroncke nahm diese Wette an. Doch kam es nicht zur Austragung, denn Ditfurth
erklarte am 17. Mai 1978 im Sudwestfunk, dal® sich Kroncke aus fadenscheinigen Griinden aus der
Sache zurtickgezogen habe.
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Gegen diese Behauptung klagte der Astrologe vor dem Landgericht Freiburg und gab an, Ditfurth
habe den Wettinhalt im AnschluR an die Sendung vom 4. Marz erheblich verandert, und zu dieser
verdnderten Wette habe er sich nie bereit erklart.

e  Der Professor verlor 1979 den ProzelR und durfte gemaR dem Urteil nicht mehr behaupten, dal
der Astrologe aus fadenscheinigen Griinden sich aus der Wette zurlickgezogen habe.

Fur die Darstellung dieses Falles liegen mir drei Zeitungsberichte vor, die in den Einzelheiten des
Wettinhaltes nicht genau tbereinstimmen, im Urteilsspruch jedoch identisch sind.

Im Frihjahr 1979 zeigte Prof. v. Ditfurth im ZDF zwei neue "Querschnitt-Sendungen™ unter dem Titel
"Synthetische Wunder". Wiederum ging es um Astrologie. Doch in der zweiten Sendung vom 2. Mai
1979 mit dem Untertitel "Spielarten modernen Aberglaubens” wurde im vorderen Teil speziell die
Parapsychologie abgehandelt, PSI-Phdnomene, wie Ditfurth sie nannte. Hier hatte er sich Uri Geller
mit seiner Loffelbiegerei aufs Korn genommen. Um ihn zu “entlarven™ war der amerikanische Zau-
berkunstler Randi vor die Kamera geholt worden, der in den USA seinen Lebensunterhalt damit ver-
dient, paranormale Phanomene mehr schlecht als recht nachzuahmen. Randi fuihrte auch in dieser Fern-
sehsendung die Metallbiegerei als Trick unter Bedingungen vor, wie sie bei den echten Paraphanome-
nen in der Regel nicht vorliegen. Der Zauberkiinstler verbog z. B. einen von ihm mitgebrachten und
vorher (durch vielmaliges VVorbiegen) praparierten Loffel, nicht aber einen Metallgegenstand fremder
Herkunft und ohne ihn anzufassen, wie es bei echten paranormalen "Loffelbiegern™ beobachtet werden
kann.

Da die Fernsehzuschauer derartiges meistens noch nicht gesehen hatten und daher nicht kannten,
konnte in ihnen leicht der Eindruck erweckt werden, dal die ganzen paranormalen Erscheinungen doch
nur Trick und Schwindel sind.

In einer Fernsehkritik vom 4. Mai 1979 las ich:

"Ditfurth lieferte recht handfeste Beweise fiir die Unhaltbarkeit all solcher Phantasmagorien, 'psychische
Umweltverschmutzung', wie er es nannte."

Wortlich sagte der Professor am Schluf? seiner Sendung:

"Der Aberglaube ist kein harmloses Phdnomen und keine Privatangelegenheit, sondern eine ernstzuneh-
mende Gefahr. Er stort den Kontakt mit der Realitat."

Mit dieser Einstellung machte sich Ditfurth auch an die "Entlarvung" der philippinischen Heiler, deren
Treiben ihm ja schon als Arzt ein Dorn im Auge sein mufte.

Im Mai 1982 flog er mit einer Filmgruppe der Firma GEO-Film auf die Philippinen. Uber verschiedene
Personen, die ihn dort an Ort und Stelle erlebten, erfuhr ich, in welcher Weise er dort aufgetreten war
und welche Schwierigkeiten sich fir ihn daraus ergaben. Insbesondere wurde ich eingehend von dem
damaligen Direktor des Goethe-Instituts in Manila unterrichtet, der sich seit mehreren Jahren einge-
hend mit den VVorgangen um die philippinischen Heiler befaf3t hatte. Beispielsweise veranstaltete er
mehrfach zusammen mit Heilern Film-Foren in den Rdumen seines Instituts, die sehr gut besucht wa-
ren und in der Presse freundlichen Widerhall fanden. Aus allen VVorinformationen konnte ich klar er-
kennen, daB der neue Film eine scharfe Verurteilung der philippinischen Heiler bringen wirde.

Ende Oktober 1982 war der Film als Gemeinschaftsproduktion von GEO-Film, Zweitem Deutschen
Fernsehen (ZDF) und Osterreichischem Fernsehen (ORF) unter dem Titel "Das Geschaft mit dem
Wunder" zur Aussendung fertiggestellt.
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Um das Publikum auf die angektindigte Sendung im ZDF am 31. Oktober 1982 gebUhrend aufmerksam
zu machen, erschienen am 25. Oktober im "Spiegel” (Nr. 43, S. 262 f) und in der Zeitschrift "GEO —
Das neue Bild der Erde” (Nr. 11/1982. S. 44 f) je eine Vorveroffentlichung von Prof. v. Ditfurth tber
seinen Film. Im "Spiegel” trug sie den Titel. "Philippinische Wunderheiler entlarvt, Fauler Zauber. In
der Fernsehsendung 'Querschnitt' enthtllt Hoimar v. Ditfurth die Tricks philippinischer Geistheiler”,
und in der Zeitschrift GEO lautete die Uberschrift *Das Geschaft mit dem Wunder".

Zur Erlauterung des Artikels im Spiegel gebe ich hier eine Erwiderung des damaligen Direktors des
Goethe-Instituts in Manila wieder, die er als Leserbrief an die Spiegelredaktion gerichtet hatte. Wie
bei dieser Zeitschrift nicht verwunderlich ist, wurde der Abdruck wegen "Platzmangels™ abgelehnt.
Daher erfolgt hier eine wortliche Wiedergabe:

DR. G. BRETZLER ; ' GoETHE House

d GERMAN CULTURAL CEM
nE #. 0. 80X 2883 e

MANILA, SHILIFRINES
TELEAHONK Te0378

"Der Splegel® 28. Oktober 1982
Abt. Leserbriefe

Postfach 110_420
2000 Hamburg 11

LESERBRIEF zum "Spiegel” Nr. 43 vom 25. Oktober 1982, Artikel
wFauler Zauber" (Wunderheiler auf den Philippinend:

Erlauben Sie mir, dass ich zu Ihrem ausflhrlichen Bericht lber
Hoimar von Ditfurths ZDF-Sendung Stellung nehme.

Herr von Ditfurth hatte mich als Direkter des Goethe-Instituts
Manila gebeten, ihn bei den Dreharbeiten fiir seinen Wunderheller-
Film zu unterstlitzen. Wie bei jedem deutschen Filmprojekt vor Ort
sagten wir ihm natiirlich diese Unterstlitzung zu.

Leider wollte - und konnte - Herr von Dithfurth "es nicht genau
wissen™, denn nach allerkiirzester Drehzeit wurde ihm von den
philippinischen Behdrden die Dreherlaubnis entzogen. Was er mit
unserer Unterstlitzung beobachten und filmen konnte, waren nur
atmosph¥rische Szenen in einer kleinen Kapelle in Manlla sowie
besagte Szene in einem Hotelzimmer in Manila, und wie mir der
zustindige Reiseleiter sagte, war auch hier durch sein unge-
schicktes Auftreten das Gros der Patienten nicht bereit, sich
fiimen zu lassen. Er relste dann nach Baguio weiter, wo seine
Filmausriistung von den MilitHrbehrden konfiszliert wurde. Ab
dieser Zelt stammen alle Informationen von Mitarbeltern, die
er delegiert hat.

Mit Fremdmaterial, Zeitungsannoncen etc. versuchte Herr von
pithfurth dann, sein diilrftiges Material anzureichern. FPast alle
Pilipinos und Auslinder, die mit Herrn von Dithfurth zu tun
hatten, bestitigten meinen Eindruck, dass Hexr von Ditfurth
wyon vornherein alles wusste® und nur "entlarven™ wollte, Dabel
hat er sich wohl cher selbst entlarvt « und Der Splegel folgte
ihm willig!

Und was flir Uralt-Argumente muss uns"des kritische Professoxr®
wieder suftischen! Da seien Wattebiusche mit zwel verschiedenen
Fliissigkeiten getrlinkt und erzeugten zusammengebracht eine rote
Flitssigkeit. Zudem selen noch Fischblasen und, man hbte,.Praser-
vative versteckt, aus denen der Heller echtes Blut hervorzaubert. .
Armer Professor! Er sollte wissen, dass serilsere Erforscher dleses
Gebietes als er die Heiler ohne Wstte und Pliissigkelt haben operle-
ren lassen bzw. sie selbst brachten die Watte mit und kein Helfer
war in der NShe - und die Phinomene blieben gleich!l Und dass

-2 -
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Kérper3ffnungen, wenn Uberhaupt, absolut selten stattfinden,
dagegen es sich in weit Ober 90% aller Fille um sogenannte
Materialisationserscheinungen an der Kirperoberfliche handelt,
miisste er, aber nicht das zu informierende Fernsehpublikum,
wissen, wenn er die einschlligige wissenschaftliche Literatur

auch nur annfhernd studiert hitte. Und dann mit elnem Tricke
klinstler die CRF=Sendung "Club 2" und den Film von Prof. Dr.
Schiebeler "Paranormale Heilmethoden auf den Philippinen, Teil 2¢
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Die Vorveroffentlichung in der Zeitschrift GEO ist wesentlich ausfuhrlicher als im "Spiegel". Ditfurth
gibt umfangreiche Milieu-Schilderungen, doch als Kernaussage Uber die blutigen Behandlungen kann
folgendes gelten (GEO 11/1982, S. 57):

"Aber uberall wird das gleiche geboten: knetende Handbewegungen, immer mit dem Handriicken zum Be-
trachter. Das FlieRen von Blut, in dem inshesondere Labo férmlich schwelgt. Das scheinbare Verschwinden
eines oder mehrerer Finger im Kdorper des Patienten. Das Zutagefdérdern von Blutgerinnseln oder Gewebe-
stlickchen.

Mit langer Brennweite und in Zeitlupe halten wir im Film fest, wie die 'Heiler' die kleinen Gewebestlicke
schnell und geschickt aus den von ihren Assistenten zugereichten Tlchern und Watteb&uschen klauben, be-
vor sie diese vor den Augen des andéchtig staunenden Publikums ans Tageslicht beférdern. Wie sie die typi-
schen 'Blutpfiitzen' geschickt dazu beniitzen, abgeknickte Fingerglieder verschwinden zu lassen und so den
Eindruck des Eindringens in den Kdrper zu suggerieren."

Hieraus ergibt sich klar, wie man es auch aus seinen zwei eigenen Filmaufnahmen erkennen kann, daf3
Ditfurth nur kdérperoberflachennahe Abhandlungen gesehen hat, bei denen keine tatsachliche Durch-
dringung der Bauchdecke stattfindet. Es traten nur die paranormalen Materialisationen von Gewebe-
teilen und blutiger Flussigkeit auf. Doch mit derartigen Erklarungen kann Ditfurth nichts anfangen. So
etwas kennt und glaubt er nicht. Wortlich sagte er (GEO, S. 56):
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"Bei einer solchen Argumentation wird jede weitere Diskussion sinnlos."

Besondere Betonung legt Ditfurth sowohl in seinen Zeitungsartikeln als auch in dem Film "Das Ge-
schaft mit dem Wunder" darauf, dal? die philippinischen Heiler sich seiner Meinung nach unmagig
bereichern. Einem Heiler (June Labo), mit dem er sich besonders stark angelegt hat, rechnet er einen
angeblich steuerfreien Monatsverdienst von 1 Mil. DM vor. Und solch ein Heiler beute auch sehr
minderbemittelte Patienten aus. Als "Beweis" flhrt Ditfurth in Wort und Bild einen Stuttgarter Inge-
nieur Max-Ulrich Voelter an, der seit Jahren durch eine schwere Multiple Sklerose an den Rollstuhl
gebunden ist und der durch Sparsamkeit und Kontolberziehung 15.000,- DM fur seinen Lebensunter-
halt und die Behandlung bei June Labo zusammengebracht hat. Wértlich heif3t es dann (GEO, S.58):

"Den groReren Beitrag davon wird er in den Taschen der Heiler zuriicklassen.” —

Gegen diese einseitige Darstellung hat sich Herr Voelter durch eine eigene Erklarung heftig zur Wehr
gesetzt. Sein Bericht folgt hier wortlich:

Max. Ulrich Voelter ) Baguio, d. 26. Nov. 1982
P.C. BOX 220 :
Baguio City 0201

PHILIPPINEN

GEGEKDARSTELLUNG

Die negative Berichterstattung des Prof. Hoimar von Ditfurth, sei es
im GEQ Magazin oder im ZDF vom 31. Okt. 1982 "Querschnitte™ ist so un-
objektiv; unwissenschaftkéch und undeutsch, daB ich der Ansicht bin,daB
er mit einer vorgefassten Meinung angereist war. Dafiir schpricht auch,
daBf Herr v. Ditfurth und sein Filmecrew die meiste Zeit mit beschlagnahm-
ter Ausriistung und entzogener Filmerlaubnis im teuersten Hotel Baguio's
sass und hier keinerlei Heilungen gesehen hat.

Wenn er behauptet, daB ich in einem drmlichen Privatzimmer, in einem
bescheidenen Viertel von Baguic untergebracht sei und mir kein besseres
Quartier ieisten konnte, so ist das eine Unterstellung, ja eine glatte:
verdrehung der Tatsachen. }

Die ebenerdige mbbelierte Dreizimmerwohnung mit Terrasse, Garten und
Ausfahrt zum Stadtpark, liegt im Zentrum von Baguio, roilstuhlgerecht
und in ruhiger Lage. In Deutdchland miisste ich dafiir das doppelte und
mehr bezahlen. Wenn man den Boy mit Taxe und das Dienstmidchen einbe-
zieht, so konnte ich mir dieses in Deutschland bestimmt nicht leisten.
Deswegen und wegen der so perstnlichen und warmherzigen Betreung bin ich
wieder hier. ’

Die Behauptung dieses Herrn von Ditfurth, Fram Labo wiirde in der anda-
ren Halfte des Nagoya Inn ein Bordell betreiben, dort befindet sich der
Spéisesaal der Giste, beweist die unseridsitidt seiner Berichterstattung.

Fiir 'die Pauschale von 500,-~ US Dollar, welche ich Jun Labo gab, wurde
ich unbegrenzt behandelt, es waren 43 Behandlungen jeweils an verschiede~
nen Kdrperstellen.

In Deutdchland gibt es fiir diesen Betrag keine entsprechende Gegenleiw-
stung. Ebensowenig haben mir weder Kuren noch Hrztliche Behandlungen ge-
holfen, Im Gegenteil, die MS verschlimmerte sich fortlaufend. In Baguio
kam sie erstmal zum Stillstand und die Verdauung wieder in Ordnung. Ich
konnte den Tablettenkonsum einschrinken, filhlte mich gekriftigt, die
Durchblutung funktionierte besser mit Zunahme an Gefiihl und Beweglichkeit.
Genau deswegen bin ich wieder hier und: filhle mich als Mensch und nicht

als begaffter und bemittleideter Rollstuhlfahrer, wie im Smog von

Stuttgart. Hier oben in Baguio ist die Welt noch in Ordnung.

/%’v%f

rich Voelter
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AbschlieRend zu dem Fall Voelter und im Hinblick auf das Mercedesauto, das June Labo besitzt, sagt
Prof. v. Ditfurth in seinem Film:

"Ist das wirklich unvermeidlich, daft dieser arme Kerl da im Rollstuhl diesen Mann da mit seiner Luxuska-
rosse finanziert?"

Ubrigens mdchte ich wetten, daB Ditfurth auch einen Mercedes fahrt, der letztenendes tiber die Rund-
funkgebuhren weniger verdienender Zuschauer unterhalten wird. Umsonst arbeitet der doch bestimmt
nicht.

June Labo ist heute und war 1982 einer der eindrucksvollsten philippinischen Heiler. Sein Reichtum
kommt hauptsachlich von seiner japanischen Ehefrau, die aus wohlhabender Familie stammt. Ich selbst
habe ihn 1973 und 1980 nicht gesehen und gefilmt. Damals war er noch verhéltnismaRig unbekannt.
Ich horte seinen Namen nur einmal beildaufig, ohne zu erfahren, wo er wohnte.

Ditfurth bemuhte sich darum, Labos Arbeitsweise im Film festzuhalten. Wie das ablief, schildert June
Labo mit folgenden Worten3*:

"Dr. v. Ditfurth war bei seinem kurzen Aufenthalt hier auf den Philippinen bei mir, um bei mir zu filmen.
Zunéchst einmal betone ich:

Dr. v. Ditfurth hat keine einzige meiner Operationen gesehen!

Er kam in mein Haus, von einem Amerikaner namens Nick Nichols begleitet, und fragte mich, ob es méglich
ware, einen Film bei mir iber meine Arbeit zu machen. Ich erlaube Forschern, Wissenschaftlern, Arzten und
Journalisten, meine Operationen zu beobachten und zu filmen, wenn sie freundlich und ehrlich sind und in
einer guten Absicht herkommen. Wenn solche Leute kommen, bin ich durchaus bereit und aufgeschlossen.
Viele Forscher haben bei mir gefilmt, ohne daB ich Geld dafur genommen habe. Dr. v. Ditfurth sagte, in
Manila hatte er Heilern 100 Pesos geboten oder hatte gar nichts zu bezahlen brauchen. Mir wollte er 1.000
Pesos bieten, weil ich ein sehr bekannter Heiler sei. Die ganze Art seines Auftretens wirkte nicht ehrlich und
die herablassende Art, in der er mir 1.000 Pesos anbot, empfand ich als Philippino als eine Beleidigung.

Er sagte etwas anderes als er dachte! Daher sagte ich ihm: 'Es tut mir leid, Doktor, ich kann nicht 1.000 Pesos
fuir einen Dokumentationsfilm annehmen. Sie wissen, ich habe einen Dokumentationsfilm mit Alan Neumann
und Burt Lancaster gemacht, wobei es um Summen von 30.000 Dollar ging, und Sie bieten mir 1.000 Pesos,
das sind etwa 100 Dollar, an!" Dr. v. Ditfurth meinte, daf} 1.000 Pesos fiir die Philippinen doch ein gutes Geld
waren. Diese herablassende Bemerkung war eine Beleidigung fur mich, er hielt wohl uns philippinische Hei-
ler fir primitive Analphabeten, die gierig nach jedem Geldschein greifen. Es war eine Beleidigung fir mich
und wirde meinen Ruf auch unter den anderen Heilern zerstéren, wenn ich seine 1.000 Pesos angenommen
hétte. So antwortete ich ihm: 'Dr. v. Ditfurth, Sie bieten mir 1.000 Pesos, damit sie filmen kénnen, ich biete
Ihnen 5.000 Pesos, wenn Sie nicht bei mir filmen." Daraufhin wurde er sehr ungehalten und zornig und sagte,
ich hétte ihm seine Zeit gestohlen. Hierauf habe ich geantwortet: 'Ich erinnere Sie daran, Doktor, daf3 ich nie
lhre Zeit in Anspruch genommen habe! Denn Sie sind ins Nagoya gekommen, und ich habe Sie nicht gerufen.’

Am néchsten Tage kam der amerikanische Begleiter des Herrn v. Ditfurth und brachte meiner Frau einen
grolRen Blumenstrauf? und entschuldigte sich fiir das taktlose Benehmen seines gestrigen Begleiters. Er sagte:
‘That man acted unhuman!' Der Amerikaner durfte dann kostenlos bei mir eine Woche lang filmen und foto-
grafieren, was er wollte. Soviel dazu, warum Dr. v. Ditfurth nicht bei mir filmen durfte.”

Ditfurth erlebte bei June Labo also eine Abfuhr. Daflr hat er sich aber sowohl in der Zeitschrift GEO
(S. 58) als auch in seinem Film entsprechend gerécht. Er behauptete:

31 Siehe dazu Literaturhinweis 23, I1I. Forts. Seite 196
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"Wir entdeckten, daf 'Reverend' June Labo auf seinem weitlaufigen Anwesen auch ein als Nachtklub ka-
schiertes Bordell betreibt, fir einen Mann, dessen Hande nach eigener Aussage von Jesus Christus personlich
gefiihrt werden, eine bemerkenswerte Geschaftskombination."

Im Film sagte Ditfurth noch dazu, dal Labo das gar nicht abstreite. Hier handelt es sich um eine ganz
besonders verwerfliche Verleumdung, um den Ruf des Heilers herabzuwurdigen. Herr Voelter hat die-
sen Fall in seiner Gegendarstellung auch schon kurz angeschnitten. Hintergrund dieser Bordellbehaup-
tung konnte folgendes sein: Als zwei Jahre zuvor das Ehepaar Labo in Baguio von einem Herrn Blanco
ein Anwesen kaufte, das damals "Puesta del Sol*" hieR3, befand sich darin u. a. eine Diskothek. Sechs
Monate spater bauten die Labos das Haus zu einem Heilungszentrum aus, das sie "Nagoya Inn" nann-
ten, schlossen dabei die Diskothek und bauten an ihrer Stelle den Speisesaal ein. Und daraus macht
Prof. v. Ditfurth einen noch bestehenden Nachtklub mit Bordell.

Die Verunglimpfung philippinischer Heiler im allgemeinen und von June Labo im besonderen fiihrten
zu sehr verargerten Aufsétzen in einer Reihe philippinischer Zeitungen. AuBerdem machte June Labo
in der Manilaer Tageszeitung Bulletin Today vom 26. Nov. 1982 eine 6ffentliche Auslobung Uber
50.000 Dollar und forderte Ditfurth und seine westdeutschen Kollegen auf, einen ahnlich hohen Betrag
auszusetzen. Labos Betrag sollte dem Baguio General Hospital zufallen, wenn er der Tauschung tber-
fuhrt wirde. Dazu wollte er unter der Aufsicht des National Science Development Board der Philippi-
nen unter Hinzuziehung einer Arztegruppe eine 6ffentliche Heilungsvorfiihrung veranstalten. Wenn
das Aufsichtgremium hinterher entscheide, daR das bei den Eingriffen durch psychic surgery gewon-
nene Blut und Gewebe nicht zu den betreffenden Patienten passe, wolle sich Labo geschlagen geben
und seine ausgesetzten 50.000 Dollar dem Baguio General Hospital zukommen lassen. Sollten jedoch
die Arzte entscheiden, dal? Blut und Gewebe von den betreffenden Patienten stammen, dann sollten
die gesamten 100.000 Dollar, also auch die 50.000 Dollar Ditfurths, an das Baguio General Hospital
fallen. Die 6ffentliche Vorfuhrung hatte nach Labos Auslobung bis zum 15. November 1983 stattzu-
finden. ErwartungsgemaR hat Prof. v. Ditfurth auf diese Herausforderung nicht reagiert, und die De-
monstration hat daher nicht stattgefunden.

Doch nun zu dem eigentlichen Film "Das Geschéft mit dem Wunder", der am 31. Oktober 1982 zuerst
vom ZDF ausgesendet wurde. Aus Griinden, die schon Dr. Bretzler in seinem Leserbrief an den "Spie-
gel" anfuhrte, konnte Ditfurth in seinem Film lediglich zwei selbst gefilmte blutige Behandlungen an
einem einzigen Patienten, der Walter Ludcke genannt wird, vorfiihren. Alles andere waren Milieuschil-
derungen, bissige Kommentare, varietémalige Zaubervorfiihrungen von Christian Stelzel (Magic
Christian, der auch im ORF auftrat) und Fremdmaterial, ein Teil davon durch Raubkopierung rechts-
widrig beschafft und vorgefuhrt.

Bei der ersten Behandlung an Walter Lidcke wird ein blutiger Eingriff wegen hartnackigen Ohrensau-
sens hinter dem linken Ohr gezeigt. Ditfurth behauptet, daR die schwach braunliche Flissigkeit, die
nach einiger Zeit stark mit Wasser vermischt am Hals des Patienten entlang lauft, ein kiinstlicher Farb-
stoff sei, der durch Zusammenfiigen zweier verschieden praparierter Wattebausche entstanden sei. Das
ist eine reine Vermutung ohne jeden Beweis. Bei Ditfurth, der dies als Experiment mit zwei Watte-
b&uschen vormacht, sieht es ganz anders aus. Sofort entsteht beim Zusammenfiigen eine intensiv rot
geférbte Flussigkeit und nicht wie bei dem Patienten erst nach zehn Sekunden eine schwach braunliche
Flissigkeit.

Bei dem zweiten Eingriff an Walter Ludcke, der von dem Heiler Romy Bugarin in der Leistengegend
vorgenommen wird (weil an dem Patienten in Deutschland Prostata-Krebs festgestellt ist) wird nach
einigen Manipulationen ein etwa daumengrofRes Gewebestiick hervorgezogen. Ditfurth behauptet, daf3
der Heiler dieses Gewebe unter einem um den Behandlungsbereich gelegten Handtuch verborgen ge-
habt und im entscheidenden Augenblick hervorgezogen habe. Er gibt diesen Augenblick und die da-
zugehorigen Fingerbewegungen auch ganz genau an, doch ich kann zu diesem Zeitpunkt nichts entde-
cken, was Ditfurths Behauptung rechtfertigen konnte. Das Gewebestiick hat Ditfurth sofort, ohne zu
fragen, an sich gerissen, im Film deutlich zu sehen. Der Heiler verlangte es energisch zurtick. Darauf
Ditfurth wortlich:

"Ja warum denn? Ich hétte es gern als Amulett oder als Erinnerung."
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Das war die krasse Unwabhrheit, denn in Wirklichkeit wollte er das Gewebestiick untersuchen lassen.
Der Heiler wuRte das natirlich und verlangte es erneut zuriick. Widerwillig gab es ihm Ditfurth und
sagte dazu wortlich:

"Dal ich beim Zurtickgeben ein kleines Gewebestlickchen doch wieder aus der Schale genommen habe, das
hat er gliicklicherweise ibersehen."

Er hat es also geklaut, wegstibitzt, wie er es etwas spater selbst nennt. Das Gewebe lie} Ditfurth in
Manila im National Bureau of Investigation untersuchen. Ergebnis:

Lymphdriisengewebe, doch nicht erkennbar ob tierisch oder menschlich, aber menschliches Blut der Blut-
gruppe 0.

Ditfurth sagt selbst, dal} das Gewebe zum Operationsgebiet passen wiirde, aber da der Patient die Blut-
gruppe A habe, sei der Schwindel doch erwiesen. Ich erlauterte bereits in Kapitel 9, wie vorsichtig
man bei den Ergebnissen von Blutuntersuchungen sein mufl und daf sich auBerdem mit dem Blut
wahrend des Eingriffs etwas Besonderes ereignen kann. Aber das sind fur Ditfurth keine ernstzuneh-
menden Hypothesen. Keinen Gedanken verschwendet er auch daran, woher der Heiler Gberhaupt
Lymphdrisengewebe bezogen haben konnte. Das kann man doch nicht beim Metzger kaufen. Viel
Zeit und Mihe verwendete Ditfurth fur seine Erklarung der vermeintlichen Tricks. Dazu sagt Ditfurth
wortlich:

"Wenn man irgendwelche Tricks aufklaren will, muft man sich dazu am besten eines Experten bedienen. Und
da wird oft ein seltsamer Denkfehler gemacht. Da schicken die Leute dann irgendwelche Naturwissenschaft-
ler, Mathematiker oder Physiker. Erfahrungsgemal fallen die auf sogenannte paranormale Demonstrationen
besonders leicht herein. Nein, Zauberkiinstler muf man schicken. Die wissen, wie man so was macht."

Aber schon bei der ersten Trickdemonstration durch Magic Christian kann ich nur lachen. In einem
sehr grofRen Wattebausch, viel groRer als ich ihn bei Heilern jemals gesehen habe, zerdriickt der Zau-
berkunstler unter laut hérbarem Knirschen eine Glasampulle, aus der dann rote Flussigkeit herauslauft.
Die sich rot farbende Watte wird anschliefend zusammengedriickt und als "Gewebeteil" prasentiert.
Ditfurth bezeichnet ihn als "Gallenstein" und spricht von einem "erheblichen Eingriff". Mit derartig
primitiven "Kunststiicken™ wirden sich die Patienten bei den Heilern nicht lange hinter das Licht fiih-
ren lassen. Das Knirschen der "Blutampullen” ware auch dort nicht zu Gberhéren. Auf ahnlichem Ni-
veau liefen auch die anderen groRsprecherisch vorgefuhrten Trickdemonstrationen ab. Keinerlei Ahn-
lichkeit mit den wirklichen Vorgéngen, niemals z. B. das Vorfiihren der schnellen Koagulation®? des
Blutes, wie man es bei Heilern meistens sieht.

Einen besonders fir mich argerlichen Einschlag bekam der Film "Das Geschaft mit dem Wunder™
dadurch, daB in ihm ohne mein Wissen und meine Einwilligung Teile des ersten meiner Filme ver-
wendet wurden. Das ist nach dem Urheberrechtsgesetz eine strafbare Handlung und wird mit Geld-
strafe oder Gefangnis bis zu einem Jahr bedroht. Es hat Ditfurth aber nicht weiter abgeschreckt, da er
sicher davon ausging, eine moglicherweise zu bezahlende Geldstrafe unter den Herstellungskosten
verbuchen zu kénnen. Er fuhrt meinen Film als Werbefilm ein (was er gar nicht ist und nicht sein soll),
mit meinem vollen Namen und Titelvorspann und l&3t mich mit eigener Stimme zu den Bildern einer
Gebetsbehandlung einige Satze zum Wesen der Geistigen Heilung und der paranormalen Chirurgie
sagen. Dies kommentiert er dann wiederum mit folgenden Worten:

"Das sind natiirlich VerheiRungen, die auf chronisch Kranke oder auf von ihren Arzten fiir unheilbar erklérte
Menschen eine magnetische, oft unwiderstehliche Anziehungskraft ausiiben” (ich verheiRe in dem Film Uber-
haupt nichts und mache ausdriicklich auch auf die vielen MiRerfolge aufmerksam). Und so kommen sie denn
aus aller Herren L&nder. Die Patienten selbst oder ihre Angehérigen haben oft ihre letzte Habe geopfert, um
von dieser, wie sie glauben, allerletzten Hoffnung noch Gebrauch machen zu kénnen." -

Ich kenne keinen Patienten, der fiir eine Heilbehandlung auf den Philippinen seine letzte Habe geopfert
hat. - An weiteren Teilen aus meinem Film hat sich Ditfurth fiir seine Sendung nicht etwa die besonders
eindrucksvollen Szenen ausgesucht, die seine Tricktheorie sofort schlagend widerlegen wirden,

8 Koagulation: Ausflockung, Gerinnung eines Stoffes aus einer kolloidalen Lésung (Chem.).
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sondern nur Randszenen, die er in seinem Sinne ausdeuten zu kénnen glaubt und die er mit seinem
eigenen, verfélschenden Kommentar versieht. Die gesamte Tendenz von Ditfurths Film lauft auf fol-
gendes hinaus: Alle Heiler bereichern sich schamlos durch Trick und Schwindel an ihren gutglaubigen
und vertrauensvollen Patienten. Die Raubkopierung und Urheberrechtsverletzung durch Prof. v. Dit-
furth habe ich nicht einfach auf sich beruhen lassen. Zundchst habe ich mich an das Institut fir den
Wissenschaftlichen Film in Gottingen mit dem Vorwurf gewandt, daB sie unberechtigt meine Filme zu
kommerziellen Zwecken ausgeliehen hatten. Nach unserem Vertrag ist das nur flr nichtgewerbliche
Zwecke zulassig. Das flihrte dann zu nachfolgendem Brief des Gottinger Instituts an das ZDF-:

institut fur den wissenschattlichen Film \J

Gemeinniitzige GmbH W
IWF - Nonnenstieg 72 - 3400 Géttingen w

Postfach 946
3400 Gotlingen
r . Telcfon: 10551 2020
Telex: 036691 :
Telegramme : Forschungstilm Géttingen

An den
Justiziar des ZDF . Stadtische Sparkasse Géttingen
Herrn Dr. E. W. Fuhr BLZ 26050001 Konto 7700024

. Commerzbank AG Géttingen
65 Mainz - Lerchenberg . BLZ 26040030 Konto 6133789

Postscheckkonto Hannover
BLZ 25010030 Konto 120961 306

L.

thr Zeichen thre Nachricht vom Unser Zaichan Datum

—- . Lu-Pr-II-159 '16.12.1982
. Durchwahl. {0551) 202

Sehr geehrter Herr Dr.  Fuhr,

auf Anforderung der Firma Geo-Film GmbH, Hamburg, libersandten wir

am 25.5.1982 eine Kopie des Films "Paranormale Heilmethoden auf

den Philippinen"” (W 1270) zur Ansicht. - Es war uns angegeben worden,
daB eine Verwendung in einer neuen Querschnittssendung vorgesehen
ist.- Wir teilten auch mit, daB der Rechtsinhaber Herr Prof. Dr. W.
Schiebeler (Torkelweg 2, 7981 Torkenweiler) ist. Kurz danach wurde
Herr Arzt von der Firma Geofilm in einem Telefongesprédch von unserem
Herrn Finger nochmals darauf hingewiesen, daB das Institut keine
Fernsehrechte libertragen konne.

Am 31.10.1982 (19.30 Uhr) wurde der Sendung "Querschnitte - Das
Geschift mit dem Wunder" Ausschnitte aus diesem Film gesendet.

Herr Prof. Dr. Schiebeler hat uns mitgeteilt, daB8 er als Rechtsin-
haber nicht seine Zustimmung zu einer ausschnittsweisen Verwendung
des Films gegeben hat.

- Die vom ZDF gesendeten Filmausschnitte sind entweder von Ihrer An-
stalt oder der Firma Geo-Film zu Sendezwecken vervielf#dltigt worden.
Nach unseren Lieferbedingungen ist eine Vervielfdltigung unserer
Filme ohne Zustimmung nicht -zulfssig (2iff. 8 und 9). Eine Ausfertigung
unserer Lieferbedingungen filigen wir in der Anlage bei. :

Fiir den Fall, daB gegen das IWF wegen der Vervielf&dltigung des
Materials Schadensersatzanspriiche geltend gemacht werden, werden wir
das ZDF fiir den uns entstehenden Schaden haftbar machen.

Wir bedauern Ihnen das mitteilen zu miissen, weil die Geschafts-
beziehungen in den vergangenen Jahren stets reibungslos ge-
wesen sind., ) :

Mig micher Hochachtung

(Dr. A. Luthardt)
Geschdftsfiihrer
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Ich selbst schrieb Anfang November 1982 je einen Brief an den Intendanten des ZDF Prof. Dieter
Stolte und an den damaligen Vorsitzenden des Fernsehrates Oberbiirgermeister Jockel Fuchs, einen
SPD-Parteipolitiker. Diese Briefe enthielten schwere Vorwirfe wegen der Urheberrechtsverletzung
und der pauschalen Diffamierung der philippinischen Heiler.

An den Vorsitzenden des Fernsehrates schrieb ich u. a.:

"Meine schon Wochen vor der Querschnittsendung beim Intendanten des ZDF beantragte Mdglichkeit zur
Gegendarstellung wurde nicht gewahrt. Auch die Gesuche zahlreicher Fernsehzuschauer bewogen das ZDF
nicht zur Genehmigung einer Gegendarstellung. Was sind das nur fiir Menschen! Hier wurden unbescholtene
Biirger eines fernen Landes mit getricksten und fingierten 'Beweisen' in aller Offentlichkeit abgeurteilt und
moralisch hingerichtet. Vor jedem Gericht eines halbwegs zivilisierten Landes kann ein Angeklagter einen
Verteidiger und Entlastungszeugen hinzuziehen. Bei uns in Deutschland aber exekutiert das Fernsehen die
Beschuldigten nach fadenscheinigster Beweisfihrung ohne jede Mdglichkeit der Verteidigung und wendet
dabei selbst die Methoden an (ndmlich Trick und Schwindel), die es den Angeklagten unterstellt. Das ist in
meinen Augen ein VVorgehen, das an Verwerflichkeit und Niedertréchtigkeit kaum zu tberbieten ist.”

e Der Intendant des ZDF, Prof. Dieter Stolte, hat meinen Brief tiberhaupt nicht beantwortet.
Der Vorsitzende des Fernsehrates, Oberburgermeister Jockel Fuchs, dagegen meine Anschuldigungen

energisch zuruckgewiesen. AulRerdem, so schrieb er, sei das ZDF zur Verwendung der Ausschnitte
meines Filmes auf Grund eines Urteils des Landgerichts Berlin vom 26.05.1977 berechtigt gewesen.
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Ich habe sofort in Berlin angerufen und mit dem Richter gesprochen, der seinerzeit das Urteil ausge-
fertigt hatte. Er erinnerte sich sofort an den Fall und sagte mir, daf3 es gar nicht die Verwendung eines
fremden Filmes betroffen habe, sondern dal? es nur darum gegangen sei, da’ das ZDF ein in der Zeit-
schrift "Spiegel™ abgebildetes Photo gezeigt habe. Das aber hatte das Gericht als zuldssig angesehen.

e  Oberbirgermeister Jockel Fuchs hatte mich also nur tduschen wollen, in der Hoffnung, daR ich
den wirklichen Zusammenhang nicht erkennen und mich dann zufrieden geben wirde.

In einem weiteren Brief vom 10.01.1983 habe ich den Oberbirgermeister Jockel Fuchs auf den wirk-
lichen Sachverhalt hingewiesen und meinen Brief mit folgenden Satzen geschlossen:

"Zur gesamten Tendenz des beanstandeten Querschnittfilmes noch folgende Anmerkungen: In der Politik ist
es eine besonders verwerfliche aber beliebte Methode, um einen unbequemen Gegner moralisch zu vernich-
ten, ihm sexuelle Verfehlungen anzudichten. Zuletzt machte von dieser Methode der polnische Staat in bezug
auf Lech Walesa Gebrauch. Aber auch das ZDF hat durch den Mund von Prof. v. Ditfurth dieses Verfahren
verwendet, indem es behauptete, dal der Heiler June Labo in der einen Hélfte seines Hauses ein Bordell
betreibe. Auf meine Bitte hin hat der Direktor des Goethe-Instituts in Manila, Dr. G. Bretzler, die Angele-
genheit an Ort und Stelle nachgepruft. Er fand, dal die Behauptung des ZDF frei erfunden ist. Den tatséch-
lichen Sachverhalt konnen Sie den Anlagen 2 und 3 entnehmen.

Weiter behauptet Prof. v. Ditfurth, dal der Heiler June Labo monatlich mindestens 1 Mio. DM steuerfrei
verdiene. Wenn man einmal folgende viel zu hoch gegriffenen Zahlen zu Grunde legt: 15 Patienten je Stunde,
8 Stunden Heilung je Tag, 24 Tage Heilung im Monat um im Mittel 100,- DM Honorar je Behandlung, so
ergibt das bei mir nur 288 000,- DM. Aber wer von den Fernsehzuschauern rechnet derartige Zahlen schon
nach? Und die Behauptung "steuerfrei™ ist doch auch nur frei erfunden. Auch der philippinische Staat braucht
Geld und lait das Einkommen von Sektenangehdrigen nicht unversteuert. Wie Ubrigens die 'ausgebeuteten’
Patienten Uber die Berichterstattung des ZDF denken, kénnen Sie den Anlagen 3 und 4 entnehmen. Eines
habe ich aus der Sendung "Querschnitt” und Ihrem Schreiben vom 2.12.1982 gelernt: Verleumdung und
Rechtsbruch waren die Mittel des ZDF, um aus ideologischen Griinden einen materialistischen Aberglauben
zu statzen. Nichts flrchten Sie daher mehr, als eine Gegendarstellung, welche die Haltlosigkeit lhrer Be-
hauptungen erweisen wirde. Welch ein Abgrund tut sich da auf!”

Und wie ist die Angelegenheit ausgegangen?

Ich habe Strafanzeige wegen Urheberrechtsverletzung erstattet. Nach langerem Instanzen- und Be-
schwerdeweg wurde von der Generalstaatsanwaltschaft in Koblenz die Erhebung der 6ffentlichen An-
klage mangels 6ffentlichen Interesses abgelehnt, weil der Rechtsfrieden tiber den Lebenskreis des Ver-
letzten hinaus nicht gestort sei und eine Strafverfolgung kein gegenwartiges Anliegen der Allgemein-
heit sei. Damals war eine Urheberrechtsverletzung noch kein Offizialdelikt. Inzwischen ist das, wegen
der Uberhandnahme derartiger VVergehen, durch eine Gesetzesanderung anders geworden. Heute muR
eine Raubkopierung von Amts wegen verfolgt werden.
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Wenn damals das ZDF nach auf3en hin ganz hart die Linie von Prof. v. Ditfurth vertreten hat, so scheint
es hinter den Kulissen doch gewisse Unstimmigkeiten gegeben zu haben. Jedenfalls schied Ende 1983
Ditfurth als Gestalter der Sendung "Querschnitt” beim ZDF aus.

Die Hauptredaktion Kultur vollzog nun eine vollige Schwenkung.

Zwar wurden die philippinischen Heiler niemals rehabilitiert, und auch mir gegentber hat man niemals
versucht, die Angelegenheit in Ordnung zu bringen, doch wurden in der Folgezeit (28.08.1985;
01.09.1985; 14.11 1985) einige gute und sachliche Sendungen tber Geistige Heilung in Europa und in
Brasilien ausgestrahlt. Am 09.01.1986 erfolgte sogar eine Sendung Uber Reinkarnation mit anschlie-
Render Diskussion unter Leitung des zustandigen Hauptabteilungsleiters. Bei diesem muB in den letzen
Jahren irgendein Ereignis eine innere Wandlung vollbracht haben.

Prof. v. Ditfurth dagegen &uRerte sich auch weiterhin in der alten Weise. So betonte er am 26 Oktober
1985 bei einem Fernsehgesprach mit Dagobert Lindlau im bayerischen Fernsehen, er sei vier Wochen
lang von einem Heiler zum anderen gewandert und damit von einer Enttduschung in die andere. Es
war schlichter, plumper Betrug. Unter den vielen Patienten mii3te es doch Tausende geben, die geheilt
worden sind. Er habe nicht einen gefunden.

"Wo sind sie denn geblieben? Ich will ihnen sagen, wo sie geblieben sind. Ich bin einzelnen Fallen nachge-
gangen. Auf dem Friedhof sind sie geblieben.”

Zu diesen AuRerungen von Prof. v. Ditfurth ist zu sagen, daR Zeugen von den Philippinen nur von
wenigen Tagen wirklicher Suche nach Heilern berichten und weiterhin, dall es ihm gerade darauf an-
kam, den Schwindel zu "beweisen" und nicht etwa das Gegenteil.

Weiter soll es auch bei normalen Arzten vorkommen, dal’ gelegentlich ihre Patienten sterben. Ebenso
haben die philippinischen Heiler kein sicheres Mittel gegen den Tod und kénnen auch keine Wunder
vollbringen, wie die anspruchsvollen Européer das von ihnen erwarten. Aber dal3 sie keinerlei Erfolge
haben, ist eine Falschbehauptung. Selbst Ditfurth zeigt in seinem Film "Das Geschaft mit dem Wun-
der" mehrere Patienten, die sich auf seine Frage als stark gebessert oder geheilt erklaren. In der Lite-
ratur (7; 9; 10; 11; 13; 21, 22; 23) sind weitere beeindruckende Félle nachzulesen.

Bei einer Vortrags- und Filmveranstaltung Gber philippinische Heiler am 26. und 27. Oktober 1985 im
Staatlichen Museum flr Vélkerkunde in Minchen wurden in der AbschluBRdiskussion die etwa 150
anwesenden Zuhorer gefragt, wer von ihnen schon einmal von einem philippinischen Heiler behandelt
worden sei. Es meldeten sich 18 Personen, von denen sich 15 als stark gebessert oder geheilt bezeich-
neten und nur drei (darunter auch ich) ihren Zustand als unverandert angaben. Das ist sicher kein re-
prasentatives Ergebnis, aus dem man schlielen kénnte, dal der Heilerfolg auf den Philippinen etwa
15/18 = 83% betriige. Die enttduschten Patienten kommen namlich nicht zu einem derartigen Vortrag
und fallen daher bei der Befragung aus. Es zeigt aber, dal es sehr wohl mehr als null Patienten gibt,
die auf den Philippinen Heilung erfuhren. DaR sie sich auf die Zeitungsanzeigen des Prof. v. Ditfurth
nicht melden, liegt daran, dal sie ihn als harten, unsachlichen und fur das allgemeine Empfinden un-
ehrlichen Gegner der philippinischen Heiler kennengelernt haben. Ihm wollen sie sich nicht auf Gnade
und Ungnade ausliefern.

Wer auf Grund dieser Ausfuhrungen in seinem Urteil Gber die philippinischen Heiler noch schwankend
ist, sollte unbedingt die Veroffentlichungen von Dr. Naegeli (11), Rudolf Passian (13) und Prof. Dr.
Stelter (22; 23) lesen. Diese Autoren haben sich Gber Jahre hinweg mit dem Problem der Heilung auf
vielen Reisen in die Philippinen befal3t und nicht wie die Gegner nur mal ein paar Tage.
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