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Forord

Flere biokjemiske forordnings- og lærebøker benytter biokjemiske middel i betydningen av en homøopatisk virkning og ligner en ”forkortet” homøopati.
Dette faktum gagner verken homøopatien XE "homøopatien"  eller Schüssler biokjemien, spesielt når man tenker på at Dr. Wilhelm Heinrich Schüssler med hans opprinnelige ”forkortete terapi” skaffet en ny helbredelsesmetode med eksisterende mineralstoffer i organismen, som har et fysiologisk biokjemisk grunnlag. De eldre forfattere har i deres utredninger prinsipielt holdt fast på denne biokjemiske uridè. Dessverre er deres verker i regelen ikke å få tak i.
Slik kom ideén og våres bestrebelse å gjøre et omfattende arbeid basert på en tradisjonell mening, som også egner seg som et godt oppslagsverk. Dessuten var det nødvendig å utarbeide viktige elektrolyttvirkninger og på dette grunnlag bygge middelkarakteristikker og henge på en omfattende Schüsslersk biokjemi reseptdel, som er for nybegynneren så vel som for den viderekomne.
Den biokjemiske terapi besitter i sin virkningsmåte funksjonsforbindelser med hensyn til fysiologiske og patologiske forhold. Terapien etterkommer dermed fult og helt den naturmedisinske grunnidé, som ikke er statisk, men som beskriver dynamiske levende forhold. Patologiske tilstander blir i regelen forstått som avvik fra fysiologiske funksjoner. Schüssler omskriver slike forstyrrelser som forandringer i ”molekylbevegelser” som fører til en funksjonell manko XE "manko" .
Gjennom potenserte mineralstoffer som evner å påvirke disse endrete molekylære bevegelser gjennom kation- og anion virkninger, kan følgelig funksjonsforstyrrelser og patologiske tilstander overvinnes.
For virkningen av biokjemisk naturmiddel er følgelig ikke et sykdomsnavn utslagsgivende, men sykdommens grunnleggende allmenne patologiske betingelser og forhold.

Det biokjemiske middel som terapeutikum besitter lignende ”katalytisk” virkning som mineralstoffene i organismen. Kationene XE "kationene"  gir virkningsstedet (for eksempel ;  intracellulært, på 

cellemembranen, ekstracellulært). Anionene XE "anionene"  gir virkningskarakteren (for eksempel; energetisk, eliminerende). Terapeutisk blir dette omsatt gjennom forskjellige valg av potenser. Slik kan den biokjemiske terapi forstås som funksjonsterapi relatert til patofysiologiske tilstander. Funksjonsforståelsen i det naturmedisinske diskusjonsgrunnlag gjelder også innenfor rammen for diagnose muligheter – den naturmedisinske diagnose svarer til en funksjonsdiagnose. Av denne grunn er det i vår utredning i det minste i begynnelsen (særlig viser til grunnleggende virkning og huskeregel) innarbeidet henvisninger til øyendiagnose, pulsdiagnose og ytre synlige tegn. I alle våre framstillinger viser vi netto til 24 midler.
München, juli 2003




Werner Hemm og Stefan Mair
Innføring  
Biokjemien etter Dr. Schüssler er ingen homøopati.

Mens homøopatien XE "homøopatien"  begynner med ledesymptomer, som er fremstilt ved prøving på friske mennesker, forklares Schüssler biokjemiens virkning etter patofysiologiske synspunkt. Derfor beskriver denne terapiretningen ikke symptomer, men karakteristiske virkninger av salter som er for hånden i organismen. Middelkarakteristikken setter opp en inngående, treffende skildring av de fysiologiske virkninger og tilstander så vel som deres avvik fra normaltilstanden. 
Derfor synes det ikke forunderlig at biokjemien etter Dr. Schüssler kan kombineres med andre ledsagende terapiformer som homøopati, phytoterapi, spagyrik, akupunktur, bortlednings- og utledningsmetoder, segment- og nevralterapi så vel som manuelle terapimetoder.

Schüsslers biokjemi regnes med til de naturmedisinske terapimetoder og kan således bli benyttet ved enhver naturmedisinsk diagnosemetode. Av denne grunn blir det lagt vekt på øye- og pulsdiagnose sammen med middelkarakteristikken, i det minste i starten.  
Boka deles inn i drøfting av elektrolyttene og deres virkning, middelkarakteristikken med dens grunnvirkning og differensierende virkning, en utførlig resept del, delt inn etter organsystemer, så vel som et glossar hvor særlig de naturmedisinske begrep blir forklart. I den tradisjonelle naturmedisinen har begrepene oftere en annen betydning enn de har i våre dager. 
Den spesielle oppgaven ved bearbeidelsen av elektrolyttvirkningene var å søke og finne hvilke av deres funksjoner som kunne tas til inntekt for de biokjemiske midlene. Pga den store datamengden som er til disposisjon om de forskjellige elektrolytter, kan det imidlertid ikke kreves fullstendighet, likevel gjelder det å skille klinten fra hveten. For hver elektrolytt blir det oppgitt hvilket biokjemisk funksjonsmiddel som er til disposisjon.  
Hver middelkarakteristikk deles opp i grunnvirkning, differensierende virkning og

modaliteter. Grunnvirkningen er hjertedelen ved enhver middelbeskrivelse. Den kaller desidert det karakteristiske ved et hvert middel med hensyn til dens funksjonalitet og virkning. I huskeregel blir grunnvirkningen for hvert middel avrundet og slående sammenfattet. 
Den differensierende virkning egner seg særlig til studiet for nybegynnere så vel som for gjentagelse og komplettering for den videregående biokjemiker. Av grunner som forenkling og oversiktlighet er det i denne delen foretatt en streng, saklig oppdeling. Derved tjener den anvendte punktering for å finne innholdet raskere. 
I denne delen er det også henvisninger til øyendiagnose. De nevnte aspekter av konstitusjoner stiller opp patofysiologiske forstyrrelser hvorpå middelets biokjemi tar innflytelse, skjønt den Schüsslerske biokjemi ikke kjenner noen egentlige konstitusjonsmiddel. De andre nevnte øyediagnostiske tegn, svarer til det biokjemiske middels tilkommende patofysiologiske ansiktstegn. 
Også modalitetene tjener som patofysiologiske særegenheter for et differensiert utvalg med særskilt viktighet. 
I reseptdelen blir det hyppig i praksisen ført opp forekommende indikasjoner etter organsystemer. Ikke sjelden blir det for de nevnte sykdommer introdusert basisresepter. Dette kan behandleren individuelt til en hver tid skifte og modifisere med andre midler. Stikkordsregisteret gjør det letter å finne en spesiell indikasjon i den daglige praksisen. Ved ethvert middels oppførte doseringshenvisning svarer det til en gjennomsnittlig biokjemisk dose for et normalvektig voksent menneske. Modifikasjon fra dette må følges individuelt. Ved spesifikasjon av en startdose er det ment så vel begynnelsen av behandlingen som mulig startstadium av sykdommen. Den indikerte senere dose følger ved bedring av tilstanden. Hos barn er dosen tilsvarende redusert. 

Til riktig biokjemisk forordning:

· Biokjemi Nr. 5 D6 Tabletter Nr. LXXX

Svarer til Kalium XE "kalium"  phosphoricum D6 biokjemisk 80 tabletter

· Biokjemi  Nr. 5 D6 Tabletter Nr. CC
Svarer til Kalium XE "kalium"  phosphoricum D6 biokjemisk 200 tabletter

· Biokjemi  Nr. 5 D6 Tabletter Nr. M

Svarer til Kalium XE "kalium"  phosphoricum D6 biokjemisk 1000 tabletter

Applikasjon:
Biokjemiske tabletter smelter i munnen eller løses i vann og drikkes slurkvis. I løsninger ved omrøring må det ikke brukes metallgjenstander. 

Til sist forblir ønsket om at denne boken finner tilslutning både hos nybegynneren og den videregående og er til stor hjelp i den daglige praksis og tjener til slutt til 

forståelse så vel som utbredelse av den biokjemiske helbredelsesmåte. 
Innføringskommentar fra oversetteren
Jeg har i denne oversettelsesutgaven valgt å begrense innholdet i oversettelsen til de tolv første midlene i boka ”Praktische Biochemie nach Dr. Schüssler”. Glossaret er noe utvidet. Alle elektrolyttene er oversatt. Reseptdelen er ikke tatt med bortsett fra kapittelet om dosering og inntakstider.
Håpet mitt er at leseren kan finne verdifull informasjon til videre inspirasjon og nytte i arbeidet med Dr. Schusslers biokjemiske funksjonsmidler.

Oversettelsen er utgitt etter tillatelse den 16.01.05 fra Andreas Beutel, Foitzick Verlag, München, Tyskland.
Stavanger, august 2005




HP Gunnar Johan Helliesen
Kortbiografi av Schüssler

Grunnleggeren av den biokjemiske fremgangsmåte er Dr. med. Wilhelm Heinrich Schüssler. 

Han ble som den tredje av fem barn født den 21.08.1821 i Oldenburg og døde der den 30.03.1898. pga et slaganfall. 
Medisinstudiet begynte han først som 30 åring. På denne tid måtte han påvise et 4 årig studium for å få tillatelse til statseksamen. Studietida tilbrakte han i Paris, Berlin, Giessen og Praha. 1855 promoverte han i Giessen, statseksamen tok han om sommeren 1857, konsesjon for å kunne utøve sitt yrke fikk han i begynnelsen av 1858.
Først og fremst arbeidet Dr. med . Schüssler som overbevist homøopatisk praktiker. Mellom 1861 – 1867 var Dr. Schüssler medlem i ”homøopatisk sentralforbund”. Fra og med 1861 formidlet han forskjellige offentliggjørelser:
1861 Første medisinske avhandling over venebyller i den ”allmenne homøopatiske avis”

1863
”Den populære fremstilling av biokjemien”

1873
Artikkel ”en forkortet terapi” i den ”allmenne homøopatiske avis”

1874
1. opplag av: ”En forkortet terapi”

1875
”Den uorganiske vevsskulptør”; 2. opplag av den forkortede terapi; ”Den uorganiske vevsskulptør i dens terapeutiske betydning”
1876
3. opplag av den forkortede terapi
1879
Offentliggjøring av helbredelse av difteri
1885
Grunnlegging av den første biokjemiske forening i Oldenburg under ledelse av August Meyer

1887
Offentliggjøring av ”Allopati, biokjemi og homøopati”
1895
2. opplag av ”Allopati, biokjemi og homøopati”

Allerede i studietida måtte Schüssler arbeide med mineralsalter i den menneskelige

organisme. Han ble påvirket samtidig av arbeidene av Jacob Moleschott (”Livskretsløpet”,

1852), Rudolf Virchow (”Cellulærpatologi”, 1858) og Justus Liebig (”Organisk kjemi og dets

anvendelse i jordbruk og fysiologi”, 1840; ”Dyrekjemi og den uorganiske kjemi og deres betydning på fysiologi og patologi”, 1842). Disse arbeidene beskjeftiger seg mellom annet med mineralhusholdningen i planter og dyr og betydningen for cellefysiologien med hensyn til sunnhet og sykdom – Vitende at ved å utvikle ”egen” biokjemi, kunne benytte den.
Hans tanker om biokjemi sammenfattet han for første gang i ”En forkortet terapi”. Under denne tittelen publiserte han i 1873 en artikkel i den ”allmenne homøopatiske avis”, i anledning det året det første opplaget av boken med samme tittel utkom. 
Schüssler skriver selv:

”Jeg kaller min helbredelsesfremgangsmåte for biokjemi, fordi det er overlevert meg at cellesalter, homogene (ensartede) mineralstoffer i levende vev, på grunn av kjemisk affinitet (slektskap) utligner molekylære bevegelsesforstyrrelser.”

I de følgende år utbredde biokjemien seg først og fremst i fagkretsen, med dannelsen av den 

biokjemiske forening 
fra og med 1885 og tiltok blant lekmenn. 

Grunnlag til elektrolyttene
Aluminium XE "aluminium:kaliumaluminiumsulfat" 
Oppgaver og virkninger
· Som alun (kaliumaluminiumsulfat); blir satt inn som stryptikum og adstringens XE "stryptikum og adstringens"  (stoff som drar sammen vev for eksempel hud og slimhinner, ved å påvirke deres slimhinner); bevirker tørrhet i munn og svelg, appetittforstyrrelser og obstipasjon; reduserer tonus (hovedangrepspunkt er muskulatur); sirkulasjonsforstyrrelser og hodekongestion (congestion XE "congestion"  ( blodstase, blodstuvning)
· Membranstabilisering
· Påvirker oksidasjons- og reduksjonsprosesser XE "oksidasjons- og reduksjonsprosesser" 
· Beskytter mot mineral- og vanntap (saftenes turgor)
· Aluminiumhydroksyd XE "aluminiumhydroksyd"  hemmer den enterale (som finnes i eller har med tarmen å gjøre) fosforresorpsjon.

Forekommer
· Lunge, lever, nyrer

Patofysiologi
· Ved aortaforherding XE "aortaforherding"  blir det funnet et høyt aluminiuminnhold

· Opprinnelsen av osteomalasi XE "osteomalasi"  gjennom alterasjon i fosfatstoffskiftet og enzymene i den oksydative fosforylering. 

Henvisning til biokjemisk middelvirkning
· For den biokjemiske virkning står Nr. 20 Kalium XE "kalium"  aluminium sulfuricum til disposisjon 
Arsenikk XE "arsenikk" 
Oppgaver og virkninger

· I alle forbindelser giftige egenskaper

· Virker på energihusholdningen og ernæringstilstanden (oksidasjons- og reduksjonsprosesser XE "oksidasjons- og reduksjonsprosesser" )
· Energetisk surstofftransformator, stimulerende virkning på stoffskiftet
· Virker hemmende på syntesen av langkjedete fettsyrer

Forekommer

· Forekommer i tobakksrøyk

· Tenner, hår, hudskjell, lever, hjerne

Patofysiologi
· Malignom (ondartet svulst) XE "malignom (ondartet svulst)"  fra lever, mage-tarm, bronkier

· Arsenikk XE "arsenikk"  erstatter fosfat i dekarboksyleringen XE "dekarboksyleringen" 
· Forgiftning:

Allment: Blødning, diaré, opplagring

Lever: Bilirubin XE "bilirubin"  og transaminaser XE "transaminaser"  er forhøyet

Utskillelse

· Urin, avføring, hår, hudskjell, negler

Henvisning til biokjemisk middelvirkning

· For den biokjemiske virkning står Nr. 13 Kalium XE "kalium"  arsenicosum, Nr. 19 Cuprum arsenicosum og Nr. 24 Arsenum jodatum til disposisjon.
Brom XE "brom" 
Oppgaver og virkninger

· I spor regelmessig tilstede i organismen

· Delvis bundet organisk
· Utligning og forandring av klor og jod

· Klinisk nyttet som et sedativum XE "sedativum"  (reduserer irritabilitet XE "irritabilitet"  og mottakelighet, følsomhet)
Forekommer

· Blod, nerver, hypofyse, lever, milt, nyrebark, binyrene, hjernen, muskulatur
Patofysiologi
· blodkonsentrasjon < 12 mg/l
· Konsentrasjonen av brom i magemukosa XE "magemukosa"  (mageslimhinnen) er like stor som i blod

· Brom XE "brom"  blir absorbert raskt, men utskilt langsomt. Derfor kan det lett komme til en overdosering med forgiftning ved konstant tilførsel.

· Bromoverskudd forstyrrer skjoldbruskkjertelen

· Klor XE "klor"  ionet blir fortrengt av brom ionet

· Ved overdosering kan det oppstå en ikterus XE "ikterus"  
Utskillelse

· Svette og urin
Henvisning til biokjemisk middelvirkning

· Bromkonsentrasjonen avtar i organismen med tiltakende alder. Sannsynligvis henger dette sammen med brominnholdet i mageslimhinnen. 

· For den biokjemiske virkning står Nr 14 Kalium XE "kalium"  bromatum til disposisjon for terapeuten. 
Klor XE "klor" 
Oppgaver og virkninger

· Klorid er et viktig anion i ekstracellulærrommet XE "ekstracellulærrommet" 
· Opprettholdelse av elektronnøytralitet

· Viktig for transporten av forskjellige ioner gjennom kanaler i plasmamembranen XE "plasmamembranen" 
· Kloridioner kommer gjennom kanaler til magelumen og tar der del i dannelsen av saltsyre gjennom parietalcellene XE "parietalcellene" .

· Klorid blir reabsorbert i fordøyelsestrakten.

Forekommer

· Blod og vevsvæske i alle celler

Patofysiologi
· Virker desinfiserende på mikroorganismer

· Forgiftning har særlig innvirkning på mage, tarm og blære.

Behov

· Opptak sammen med natrium som koksalt (NaCl)

Utskillelse
· Nyre, svette

Henvisning til biokjemisk middelvirkning

· I den biokjemiske terapi kommer Nr. 4 Kalium XE "kalium"  chloratum, Nr. 8 Natrium XE "natrium"  chloratum, Nr. 16 Lithium chloratum og Nr. 21 Zincum chloratum til innsats.
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