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bereiteter, potenzierter Form zu.
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Die von Gräfin Wolffskeel beschriebene Methode beruht auf langjähriger 
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 10 ■ Einleitung

 Einleitung 

Über die normale Antlitzdiagnose nach 

Dr. Schüßler und Hickethier möchte ich 

mit diesem Buch hinausgehen und es um 

das vertiefende Wissen von Zeichen und 

Linien auf Händen und dem Gesicht er-

weitern. In meinem Grundlagenwerk »Die 

12 Salze des Lebens«, ebenfalls im Man-

kau Verlag erschienen, finden Sie schon 

viele Hinweise zu diesen Themen. Doch 

es geht um viel, viel mehr. 

Der Wunsch, vom sichtbaren Äußeren auf 

das unsichtbare Innere zu schließen, ist 

uralt. Seit Jahrtausenden versuchen Men-

schen, aus dem, was sie sehen, auf das, 

was sie nicht sehen, Rückschlüsse zu zie-

hen. So fällt beispielsweise jeder Mutter 

gleich auf, wenn ihr Kind blass und die 

Zunge belegt ist, es Schatten unter den 

Augen oder eine Fieberröte hat. In allen 

Kulturen haben die Erfahrungen und Be-

obachtungen von Müttern zu unglaubli-

chem Wissen geführt, das dann innerhalb 

der Kulturkreise weitergegeben wurde. 

Erste Zeugnisse im Hinblick auf die 

Hand- und Antlitzdiagnostik kommen aus 

China, wo die Kunst, Krankheiten aus 

dem Gesicht zu erkennen, Siang Mien 

genannt wurde, was übersetzt »Gesich-

terlesen« bedeutet. Es war ein großes Ge-

heimnis und wurde nur an auserwählte 

Schüler weitergegeben.

In der Naturheilkunde, vor allem bei den 

Heilpraktikern, gibt es nach wie vor Schu-

len, die dieses alte Wissen vermitteln.  

Allen Schulen gemeinsam ist, dass Falten, 

Schwellungen, Blässe, Röte oder Haut-

verfärbungen ganz konkrete Hinweise auf 

körperliche Beschwerden oder innere Er-

krankungen, seelische Stimmungen, psy-

chische Prozesse und die Persönlichkeit 

eines Menschen geben.

Die Antlitzdiagnose ist kein objektiv-wis-

senschaftliches Diagnoseverfahren, son-

dern eine subjektiv-empirische Methode. 

Ein Zusammenhang zwischen Antlitzzei-

chen und körperlichen Beschwerden ist 

immer nur eine These, eine Vermutung.

Sie beruht auf langjährigen Erfahrungen 

von Menschen wie H. D. Bach, H. Cast-

rian, N. Ferronato, F.-G. Fleck, C. Huter 

oder Dr. Markgraf. Antlitzdiagnostik ist 

immer Hinweisdiagnostik. Wenn ein Hin-

Das Innere eines Menschen offenbart 

sich in seinem Äußeren.
Johann Wolfgang von Goethe
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weis gegeben ist, heißt das zunächst, es 

liegt eine Disposition vor, die durch eine 

günstige und angemessene Lebensweise 

beeinflusst werden kann. 

Hier greifen dann die entsprechenden 

Schüßler-Salze und die Ernährung kor-

rigierend und gesundheitsfördernd ein. 

Sind mehrere Hinweise vorhanden, kön-

nen wir davon ausgehen, dass eine Krank-

heit besteht, auch wenn sie noch nicht als 

äußeres Symptom zu erkennen ist. 

Das Sehen und Erkennen von Arealen 

können Sie am besten erlernen, wenn Sie 

sich Zeit dazu lassen. Prozesse entwickeln 

sich. Wählen Sie bei sich selbst ein ganz 

bestimmtes Zeichen aus, und beobachten 

Sie es während der folgenden Wochen. 

Das Gesichtsfeld bietet sich förmlich 

dazu an. In der liebevollen Hinwendung 

zu sich selbst werden Sie die subtilen Ver-

änderungen spüren und die Bereitschaft 

der Veränderung zu sich selbst, zu Ihrem 

Umfeld wahrnehmen. 

Dieser wertvolle Ratgeber wird Ihnen 

sicherlich zur Seite stehen, sodass Sie 

Befindlichkeitsstörungen und Entwick-

lungen eingrenzen können und in der Ei-

genbehandlung einen Weg finden, der Sie 

auch therapeutisch zu den richtigen Be-

handlern und Ärzten führen wird.

Ich darf Ihnen dieses ganz besondere und 

einzigartige Werk an die Hand geben. 

Folgen Sie Ihrem persönlichen Gesun-

dungsweg mit den »Gesundheitserregern« 

von Dr. Schüßler, den sogenannten bio-

chemischen Funktionsmitteln, die den 

Körper dazu anregen, seine Kräfte zu mo-

bilisieren und Mangel auszugleichen. 

Gerchsheim im März 2018

Angelika Gräfin Wolffskeel
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wissenschaftlich begründeten Medizin. 

Es wurde erkannt, dass Veränderungen, 

die das sogenannte innere Milieu eines 

Organismus – das heißt die biochemi-

schen Abläufe in den Zellen – stören, 

maßgeblich an der Entstehung von Krank-

heiten beteiligt sind. In dieser Zeit lebte 

auch Dr. Wilhelm Heinrich Schüßler, der 

Begründer der Biochemie. 

Im 18. und 19.  Jahrhundert führten 

grundlegende Erkenntnisse in den Natur-

wissenschaften zu einem neuen Denken 

und damit zu veränderten, neuen Konzep-

tionen in der Medizin. 

Die Zeit war geprägt von einer Abkehr der 

bis dahin herrschenden naturphilosophi-

schen Betrachtungsweise des Menschen 

und der Krankheiten – hin zu einer natur-

 Der Beginn einer neuen Zeit … 

Die Biochemie nach Dr. Wilhelm Heinrich Schüßler
Das Lehrgebäude Dr. Schüßlers baut zu-

nächst auf drei bereits damals bekannten 

Grundsätzen auf: 

1. Die kleinste Lebenseinheit ist die 

Zelle. 

2. Das Wesen der Krankheit ist die pa-

thogen (krankhaft) veränderte Zelle (Vir-

chow).

3. Gesund bleiben kann der Mensch nur, 

wenn er die nötigen Mineralstoffe in der 

erforderlichen Menge und im richtigen 

Verhältnis besitzt (Moleschott).

Aus diesem Wissen heraus entwickelte 

Schüßler dann seine eigenen Lehrsätze:

1. Lehrsatz: »Alle Krankheiten entstehen 
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Schlund und Speiseröhre direkt ins Blut 

erfolgen kann.«

Die Bedeutung von Mineralstoffen 
im Stoffwechsel
Für den Stoffwechsel sind Mineralstoffe 

ein lebensnotwendiger Bestandteil. Mine-

ralstoffe nach Schüßler sind keine Mine-

ralien im üblichen Sinne, wie wir sie in 

Lebensmitteln finden. Im menschlichen 

Körper treten Mineralien zum einen als 

Feststoffe auf, zum anderen in den Kör-

perflüssigkeiten in Form von Ionen. Diese 

durch einen Mangel an bestimmten le-

bensnotwendigen Mineralstoffen in der 

Zelle.« 

2. Lehrsatz: »Durch Zuführung der feh-

lenden Mineralsalze tritt die Heilung ein.« 

3. Lehrsatz: »Die Zuführung der Mineral-

stoffe darf nur in allergeringsten Mengen 

erfolgen.«

4. Lehrsatz: »Die Zuführung der fehlen-

den Stoffe muss in solch einer Verdün-

nung erfolgen, dass der Übertritt des 

funktionssteigernden Salzes unmittelbar 

durch die Schleimhäute in Mundhöhle, 

Die Biografie von Dr. Wilhelm Heinrich Schüßler
Wilhelm Heinrich Schüßler wurde am 21. August 1821 in Bad Zwischenahn im Groß-

herzogtum Oldenburg geboren. Aus finanziellen Gründen konnte er erst im Alter von 

30 Jahren mit dem Medizinstudium beginnen. Obwohl die damalige Schulmedizin die 

Homöopathie stark bekämpfte, erfuhr diese in der Bevölkerung wegen ihrer Heilerfolge 

großen Zuspruch.

Als homöopathisch arbeitender Arzt eröffnete Schüßler 1858 in Oldenburg seine eigene 

Praxis und arbeitete dort als Arzt, Wundarzt und Geburtshelfer. Durch die beginnende 

naturwissenschaftliche Einsicht, dass Mineralstoffe für den Zellstoffwechsel und die 

Krankheitsentstehung eine sehr große Bedeutung besitzen, begann Schüßler, sich mit 

den in der Homöopathie gebräuchlichen Mineralstoffen vermehrt auseinanderzuset-

zen. Seine Forschungen führten ihn zu der Erkenntnis, dass 12 Mineralstoffe besonders 

wesentliche Funktionen ausüben. Diese setzte er dann in homöopathisch potenzierter 

Form ein. Trotz großer Skepsis seitens der Kollegen, auch der homöopathisch tätigen, 

verbreitete sich die Behandlung mit den »biochemischen Funktionsmitteln« rasend 

schnell. Am 30. März 1898 verstarb Dr. Schüßler. 
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der Schüßler-Salze hilft dem Körper, die 

Mineralstoffe genau an den Ort des Ge-

schehens gelangen zu lassen, an dem sie 

gerade gebraucht werden. 

Die aus den Lebensmitteln aufgenomme-

nen Mineralien dienen als Baustoffe und 

bilden die mineralische Grundlage für 

den Körperaufbau und die Stoffwechsel-

prozesse der Zellen. Unter dem Stichwort 

»Mangel« ist normalerweise kein mengen-

mäßiger Mangel zu verstehen, sondern 

eine Verteilungsstörung. Schüßler nannte 

das die »Bewegungsstörung« der Mineral-

stoffe. 

Die Potenzierung
Schüßler erkannte, dass er die Mineral-

stoffe potenzieren musste, da diese sonst 

direkt über die Nieren ausgeschieden wür-

den und weder Zellen noch Blut erreichen 

würden. Schüßler selbst setzte hauptsäch-

lich die Potenz D 6 ein, mit Ausnahme 

von Calcium fluoratum, Ferrum phos-

phoricum und Silicea, die wegen der ge-

ringen Löslichkeit in D 12 verordnet wur-

den. Die Schüßler-Salze 1 bis 12 gibt es 

dank verbesserter Herstellungsverfahren 

in den Potenzierungen D 3, D 6 und D 12. 

Bei der Herstellung biochemischer Arz-

neien wird die Ursubstanz mit Milchzu-

cker in einem vorgegebenen Zeitschema 

verrieben und pro Potenzierungsstufe im 

werden für viele Vorgänge im Körper be-

nötigt. 

Da die Mineralstoffe im Organismus für 

lebenswichtige Funktionen notwendig 

sind und durch ihre spezifische Gabe ge-

störte Funktionen wieder in Gang brin-

gen, spricht man bei diesen Arzneien in 

potenzierter Form auch von biochemi-

schen »Funktionsmitteln« oder von den 

»Salzen des Lebens«. Diese Mineralsalze 

können, da sie »anorganisch« sind, nicht 

vom Körper hergestellt werden. 

»Gesundheit ist das quantitative  

Gleichgewicht der einzelnen Mineralsalze, 

Krankheit entsteht erst durch das  

Ungleichgewicht dieser Mineralsalze.« 
Dr. Schüßler

Von anderen Therapien mit Mineralstof-

fen unterscheidet sich die Schüßlersche 

Therapie in einem ganz wesentlichen 

Punkt: der Dosierung. Während man 

üblicherweise einen Mineralstoffmangel 

durch hohe Dosen auszugleichen versucht 

(Substitution), wählte Schüßler einen an-

deren Weg: Durch Gabe der Mineralsalze 

in potenzierter Form wird ein sanfter Reiz 

ausgeübt, der die Zellen dazu anregt, die 

lebensnotwendigen Mineralsalze ver-

mehrt aus der Nahrung aufzunehmen und 

diese richtig zu verteilen. Das Lutschen 
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halb der Zelle, aber auch in der Zwischen-

zellmatrix. Es ist erwiesen, dass Stoffe in 

niedriger homöopathischer Potenzierung 

die Funktion des Immunsystems unter-

stützen können. Mineralstofftabletten 

beeinflussen das Energiepotenzial der 

Zellmembran und verbessern die Reakti-

onsfähigkeit der Zelle. 

Wo wirkt Biochemie? 
Die biochemischen Mineralsalze kön-

nen eingesetzt werden als Entzün-

dungssalze (akut wie chronisch), Ner-

vensalze, Blutsalze, Knochensalze, 

Muskelsalze, Salze für die Bänder, 

Salze für die Schutzorgane, Salze für 

die Blutgefäße, fäulnisverhütende 

Salze oder auch Drüsensalze.

Verhältnis 1:9 (D-Potenzen) bzw. 1:99 

(C-Potenzen) verdünnt. Nach der 3. Ver-

reibungsstufe wird mit Alkohol verschüt-

telt und weiter verdünnt.

Die potenzierten Mineralsalze zirkulie-

ren so lange im Blut, bis diese in die Zelle 

gelangen. Die Potenzierung hat den Vor-

teil, dass nun das Mineral eine andere 

Eigenschaft aufweist und in der Lage ist, 

die Zellfunktion anders zu beeinflussen 

als das anorganische Mineral in seiner 

Grundsubstanz. Die von Schüßler ge-

wählten Mineralsalze fördern die Stoff-

wechselfunktion der Gewebe, Zellen und 

Organe. Deshalb werden sie auch Funk-

tionssalze bzw. Funktionsmittel genannt.

Die Wirkung der Salze auf  
den Organismus
Wir können die Gesundheit nur erhalten 

und Krankheiten heilen, wenn der Or-

ganismus in der Lage ist, sich auf wech-

selnde Umweltbedingungen und Anfor-

derungen einzustellen und angemessen 

darauf zu reagieren. Voraussetzung dafür 

ist jedoch eine intakte Biochemie der 

Zelle und der Zwischenzellsubstanz (auch 

»Zwischenzellmatrix« oder »Interstitium« 

genannt).

Mineralsalztabletten nach Schüßler ent-

falten ihre Wirkung als Funktionsmittel 

an der Zellmembran (Zellhülle) und inner-
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Nummer des Salzes). Dies empfiehlt sich 

vor allem bei größeren Einnahmemengen. 

Die biochemischen Funktionsmittel soll-

ten ca. eine halbe Stunde vor oder nach 

den Mahlzeiten gelutscht werden. 

Im Rahmen einer Behandlung können im 

Laufe eines Tages bis zu 3 bis 4 verschie-

dene Schüßler-Salze zur Anwendung ge-

langen. In der Regel werden 2- bis 3-mal 

täglich 1 bis 2 Tabletten verabreicht, im 

Akutfall auch häufiger und mehr. Lang-

sam wirkende Salze wie Calcium fluora-

tum (Nr. 1) und Silicea (Nr. 11) können 

Monate bis Jahre eingenommen werden. 

Eine Überdosierung ist im üblichen Do-

sisbereich auch bei einer längeren Ein-

nahme von verschiedenen biochemischen 

Funktionsmitteln nicht möglich. 

Empfehlungen zur Einnahme
Zur Einnahme der Schüßler-Salze wird im 

Allgemeinen Folgendes empfohlen: Las-

sen Sie die Tabletten im Mund zergehen, 

da die heilwirksamen Salze dann bereits 

über die Mundschleimhaut aufgenommen 

werden können. Dies bewirkt eine bessere 

und schnellere Aufnahme in den Organis-

mus. Eine mögliche Beeinflussung durch 

die Verdauungssäfte kann so ebenfalls 

vermieden werden. Am besten lutschen 

Sie die Funktionsmittel einzeln im Mund. 

Es können auch zwei Tabletten auf einmal 

gelutscht werden.

Alternativ können die biochemischen 

Funktionsmittel aufgelöst in etwas abge-

kochtem, heißem Wasser, auf Mundtem-

peratur abgekühlt, kauend getrunken 

werden – genannt »Heiße X« (X ist die 
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Chronische Erkrankungen
Bei chronischen Beschwerden sollten Er-

wachsene über den Tag verteilt 5 bis 10 

Tabletten auflösen bzw. lutschen.

Gleichzeitige Einnahme  
mehrerer Schüßler-Salze
Das am geringsten im Körper vorkom-

mende Salz bestimmt den Grad der Ge-

sundheit und sollte am dringendsten 

verabreicht werden. Im Körper kann je-

doch durchaus ein Mangel an mehreren 

Mineralsalzen bestehen. Diese sind dann 

entsprechend einzunehmen. Eine Ober-

grenze von vier, maximal sechs verschie-

denen Mineralsalzen sollte dabei nicht 

überschritten werden.

Diabetiker
Diabetiker sollten die Tabletten wegen 

des Gehalts an Milchzucker auf ihre 

Broteinheiten anrechnen. 

48 Tabletten entsprechen dabei unge-

fähr 1 Broteinheit.

Akute Erkrankungen
Bei akuten Beschwerden sollten Erwach-

sene alle 5 bis 10 Minuten 1 Tablette bis 

zum Eintritt einer Besserung lutschen. 

Zur weiteren Behandlung oder auch in 

chronischen Fällen sollten 3- bis 6-mal 

täglich 1 bis 2 Tabletten gelutscht werden. 

Kinder unter 12 Jahren erhalten bei aku-

ten Beschwerden ein- bis zweistündlich 

1 Tablette. Zur weiteren nachfolgenden 

Behandlung oder auch in chronischen 

Fällen 3- bis 4-mal täglich 1 Tablette. 

Die können nicht miteinander!
Mineralsalze, die sich in der Aufnahme und im Funktionskreis beeinflussen, dürfen nicht 

gleichzeitig eingenommen werden. Nach Möglichkeit sollten, außer im Akutfall, etwa 

zwei Stunden Zeit dazwischenliegen. Die drei Schwefelsalze Nr. 6, Nr. 10 und Nr. 12 und 

ihre entsprechenden Salben sollten nicht am selben Tag eingenommen bzw. angewendet 

werden. Diese Mineralstoffe sollten Sie nicht gleichzeitig bzw. miteinander nehmen, da 

sie Antagonisten, also Gegenspieler sind: 

Eisen fp Zink, Calcium, Magnesium; Kalium fp Calcium, Magnesium, Natrium; 

Calcium fp Zink, Magnesium.



 20 ■ Was sind eigentlich Schüßler-Salze?

mit dem Elastin sind die Kollagene. Kol-

lagen ist Hauptbestandteil von Bindege-

webe, Sehnen, Muskel, Haut, Bändern, 

Knorpel, Knochen und Zähnen. Keratin, 

auch als Hornstoff bezeichnet, ist schwe-

felreich, tritt in der obersten Hautschicht, 

den Hautanhangsgebilden, den Haaren 

und Nägeln auf.

Mangel an diesem Mineralsalz führt 

zu Gewebsverhärtungen und verstärkter 

Brüchigkeit. Mangelzeichen sind daher 

u. a.: Schwielen, Schrunden, Hornhaut-

Wilhelm Heinrich Schüßler hat sich in erster Linie mit den 12 biochemischen Haupt-

mitteln befasst, den sogenannten Schüßler-Salzen.

Nr. 1 Calcium fluoratum (CaF2) 
Das Salz für Bindegewebe, Gelenke und Haut

Regelpotenz: D 12

 Die 12 Schüßler-Salze und ihre 
 Bedeutung für den Körper 

Fluorcalcium ist als Mineral gewöhnlicher 

Flussspat, also eines der in der Natur am 

häufigsten vorkommenden Mineralien. 

Calcium fluoratum ist das wichtigste Mit-

tel für die Stützgewebe, insbesondere für 

die Skleroproteine der Binde- und Stützge-

webe. Skleroproteine sind Gerüsteiweiße, 

die als Elastin, Kollagen und Keratin in 

den genannten Geweben vorkommen. 

Elastin ist Hauptbestandteil der elasti-

schen Fasern. Es ist in vielen Bändern 

und Sehnen zu finden. Eng verknüpft 
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Anwendung
Calcium fluoratum sollte als langsam 

wirkendes Mittel über eine längere Zeit 

(zur Unterstützung von Aufbauprozessen 

auch monate- bis jahrelang) regelmäßig 

gelutscht werden. Da es sehr tief greifend 

wirkt, sollte es in niedrigen Dosierungen, 

d. h. nicht mehr als 5 bis 6 Tabletten pro 

Tag, eingesetzt werden. 

Als gute Ergänzung haben sich Calcium 

phosphoricum (Nr. 2) und Silicea (Nr. 11) 

bewährt. Besonders für Kinder wichtig 

zur Knochen- und Zahnbildung.

bildung, Risse an den Händen und Lip-

pen, Schuppenbildung der Haut, vorzei-

tige Alterung der Haut, trockene Haare, 

Haarausfall, Überbeine, Haltungsschä-

den, Osteoporose, Bänderschwäche (Knö-

chel knicken um), verhärtete Sehnen und 

Narben, Krampfadern, Hämorrhoiden, 

Verhärtungen der Blutgefäße (Arterio- 

sklerose; Fluor baut Kalk ab), durchsich-

tige Zahnspitzen, Karies, Trübung der 

Augenlinse, Bindegewebsschwäche, aber 

auch Knotenbildung sowie verhärtete 

Drüsen (z. B. Lymphknoten), Mangel an 

»geistiger Elastizität« (Anpassungsschwie-

rigkeiten).

Haut rau; rissig; Verhärtungen; schlaff; stärkere Hornhautbildung; Schuppen-
flechte, Dehnungsstreifen, Schwangerschaftsstreifen, Überbein  
und Krampfadern

Absonderungen ätzend

Zungenbeläge, 
Zunge

rissig, borkig; stärker verhornt; im Alter trocken, bräunlich rissig

Augenregion sehr feine Falten, die fächerförmig vom inneren Winkel des unteren  
Augenlids ausgehen und durch Querfalten geschnitten werden. Sie 
zeigen den Mangel an Calcium fluoratum an. Darunter liegt ein röt-
lich-bräunlicher oder rötlich-schwärzlicher Farbton, der sich auch zum 
Oberlid ziehen kann.

Hände Hornhautbildung; schwielige, rissige Hände

Gesicht Firnisglanz
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und Zahnung. Zudem normalisiert dieses 

Mineralsalz den Muskeltonus und fördert 

Blutbildung und Wundheilung. 

Nach Dr. Schüßler ist Calcium phos-

phoricum ein »Funktionsmittel für 

anämische Zustände und Restaurations-

mittel der Gewebe nach Ablauf akuter 

Krankheiten«.

Mangel an diesem Mineralsalz führt 

zu Störungen in den Erneuerungs- und 

Aufbauvorgängen. Bemerkbar im Kno-

chenstoffwechsel, bei schlecht heilenden 

Knochenbrüchen, in der Muskelfunktion, 

auch bei vielen vegetativen Störungen, 

z. B. Nervosität, Schlafstörungen, Herz-

klopfen, Hitzewallungen, Schweißausbrü-

che, Wetterfühligkeit, Erschöpfungszu-

stände, Überanstrengungskopfschmerz, 

Schulkopfschmerz, niedriger Blutdruck, 

Blutarmut, oder auch bei Arteriosklerose, 

vergrößerten Rachenmandeln, häufigem 

Erbrechen, schwacher Verdauung, Mens-

truationsbeschwerden, Allergien, Waden-

krämpfen, Kribbelgefühl, Einschlafen 

der Glieder, krankhafte Schweißneigung, 

Neigung zu Nasenbluten.

Phosphorsaurer Kalk findet sich im 

menschlichen Körper vorwiegend in den 

Zähnen und Knochen. Salz Nr. 2 dient 

der Membran- (Zellhülle-) Stabilisierung 

der Zellen (z. B. bei Allergien, Katarrhen). 

Es ist das wichtigste Aufbau- und Kräf-

tigungsmittel und dämpft übersteigerte 

abbauende Stoffwechselprozesse.

Die Knochen enthalten bis zu 85 % ih-

res Gewichts Calcium phosphoricum. Es 

kommt in allen Zellen, insbesondere in 

den Zellkernen, Blutzellen, Ei- und Sa-

menzellen, in vielen inneren Drüsen wie 

Leber, Speicheldrüse, Schilddrüse usw. 

und in den Schleimhäuten vor.

Salz Nr. 2 bildet und beeinflusst das Ge-

webe und die Körperflüssigkeiten in den 

Zellen. Es wirkt auf den Eiweißaufbau in 

den Zellen und die Zellneubildung, be-

sonders der Knochen. Es stabilisiert die 

Zellhüllen. Durch die Sicherung der auf 

stabilen Membranen basierenden Trans-

portmechanismen wird der Energiehaus-

halt ausgeglichen und aufrechterhalten. 

Calcium phosphoricum unterstützt somit 

die Energiespeicherung, die Aktivierung 

der Natrium-Kalium-Pumpe, die Rekon-

valeszenz und fördert Knochenbildung 

Nr. 2 Calcium phosphoricum (CaHPO4 · 2 H2O)
Das Salz für Knochen und Zähne

Regelpotenz: D 6
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biniert. Magnesium phosphoricum (Nr. 7) 

ergänzt die Wirkung besonders bei gestei-

gerter Erregbarkeit von Muskeln und Ner-

ven. Es gilt als das wichtigste Aufbausalz 

der Biochemie nach Dr. Schüßler und ist 

ein bewährtes Nerven-, Beruhigungs- und 

Kräftigungsmittel. In Verbindung mit Na-

trium chloratum (Nr. 8) ist es außerdem 

das Mittel für die Rekonvaleszenz.

Anwendung 
Calcium phosphoricum wirkt langsam 

und sollte daher stets über einen längeren 

Zeitraum genommen werden. Aufgrund 

des Calcium-Anteils und der energiezu-

führenden Phosphat-Komponente wird es 

vorwiegend morgens gegeben. Als Auf-

baumittel wird es häufig mit Calcium flu-

oratum (Nr. 1) oder Silicea (Nr. 11) kom-

Haut hohe Schweißneigung mit eiweißartiger Krustenbildung, kühle Haut  
mit Kribbelgefühl und eingeschlafenen Extremitäten, blutarm, blass, 
wächsern aussehend

Absonderungen Fleischwasser-ähnlich, wie rohes Hühnereiweiß, nicht scharf, glasig 
milchig; vertrocknen an der Oberfläche zu weiß-gelblichen Krusten

Zungenbeläge, 
Zunge

Zunge pelzig, durchscheinend weißlich belegt, Geschmack süßlich

Augenregion Augenbrille, käsig wächsern; bei einem Mangel an Calcium phosphori-
cum sollte auch Kalium chloratum (Nr. 4) eingenommen werden.

Schleimhaut chronische Schleimhautkatarrhe, Schuppen und Flechten

Gesicht wächserner Ton der Stirn- und Nasenpartie, später auf dem ganzen 
Gesicht (wie Figur aus dem Wachsfigurenkabinett)

Ohren wachsgelbe Ohren
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zündlichen Erkrankungen in der ersten 

Entzündungsphase (trockener Schwel-

lungskatarrh ohne Sekretion), bei akutem 

Fieber (bis 38,5 °C) und Schmerzzustän-

den. 

Bei allen Verletzungen wie Quetschun-

gen, Stauchungen, Schnitt- und Schürf-

wunden oder bei Verletzungen der Weich-

teile lindert es die akuten Beschwerden 

und vermindert die Blutung. Über längere 

Zeit eingenommen, beeinflusst es auch 

die Wundheilung. 

Mangel an diesem Mineralsalz führt 

zu folgenden Symptomen: Konzentrati-

onsstörungen, leichte Ermüdung, wenig 

Widerstandskraft, Neigung zu Entzün-

dungen, fieberhafte Infekte, Blutarmut, 

Durchblutungsstörungen; klopfende, 

pochende und pulsierende Schmerzen; 

rheumatische Beschwerden und Muskel-

kater, Magenschleimhautentzündung und 

beginnender Durchfall oder auch Verstop-

fung. 

Anwendung
Ferrum phosphoricum wird besonders als 

Akutmittel bei Infekten, Überanstren-

gungen und Verletzungen sowie in frühen 

Eisen ist der wichtigste Bestandteil des 

Blutfarbstoffs Hämoglobin und des Myo-

globins (roter Muskelfarbstoff) und wirkt 

als Sauerstoffüberträger. Phosphorsaures 

Eisen ist besonders vorhanden in allen 

Muskelzellen, im Blut, in einer Reihe 

innerer Organe, wie z. B. Gehirn, Leber, 

Milz, Knochenmark, Darmwandung und 

Darmzotten und in vielen Drüsen mit in-

nerer Sekretion. 

Das in den roten Blutkörperchen ent-

haltene Eisen nimmt bei der Einatmung 

Sauerstoff aus der Luft auf, um ihn allen 

Geweben des Körpers zuzuführen. Fehlt 

das Eisen, so tritt eine Erschlaffung der 

Muskeln ein. Die Hauptanwendungsge-

biete können nicht unmittelbar (wie etwa 

bei den Kalkmitteln Calcium fluoratum 

(Nr. 1) und Calcium phosphoricum (Nr. 2) 

aus seinem Vorkommen im Organismus 

abgeleitet werden; es wurde aus den ei-

genen therapeutischen Erfahrungen von 

Schüßler entwickelt. Ferrum phosphori-

cum spielt in der Infektabwehr eine wich-

tige Rolle und ist das Hauptmittel für alle 

plötzlich auftretenden akuten Gesund-

heitsstörungen, also auch für die erste 

Hilfe. Anwendung findet es bei allen ent-

Nr. 3 Ferrum phosphoricum (FePO4 · 4 H2O)
Das Salz fürs Immunsystem

Regelpotenz: D 12
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Konzentrationsstörungen und in der Re-

konvaleszenz wird es über einen längeren 

Zeitraum gelutscht. 

Die Einnahme erfolgt vorwiegend mor-

gens. In akuten Fällen auf die »heiße« 

Version mit jeweils 10 Tabletten zurück-

greifen.

Phasen einer entzündlichen oder fieber-

haften Erkrankung eingesetzt. Es kann 

auch vorbeugend eingenommen werden, 

um Widerstandskraft und Leistungsfä-

higkeit des Körpers zu stärken und um 

Infektionen zu vermeiden. Bei Durch-

blutungs- und Wundheilungsstörungen, 

Augenregion Ferrum-Schatten, oft als »Ränder unter den Augen« bezeichnet. Dieser 
zieht von der Nasenwurzel aus unter dem Auge entlang; je länger und 
dunkler der Strich, desto stärker ist der Mangel. Nach großer Anstren-
gung oder kurz vor Fieberausbruch ist auch eine Hohläugigkeit sichtbar.

Absonderungen blutige Wunden

Zungenbeläge rein, rötlich besonders die Zungenränder, in akuten Fällen oft trocken 
und am Zungengrund schon weißlich belegt, Zunge sehr rot, Geschmack 
nach faulen Eiern

Gesicht Ferrum-phosphoricum-Mangel zeigt sich in der Ferrum-Röte, die fühlbar 
mit Hitze verbunden ist. Diese wird durch Blutüberfülle hervorgerufen. 
Man findet sie zuerst auf der Stirn, dann auf den Wangen (Fieberwangen) 
und an den Ohren.

Ohren Röte kann auftreten, z. B. nach geistiger Anstrengung.

Haut Entzündungen und rote Pickel der Gesichtshaut weisen auf einen  
Ferrum-phosphoricum-Mangel hin.

Augenlider Schatten innen und unten


