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mm dicken Knorpelschicht auf der
Gelenkkontaktfläche und der liebe
Gott hätte gesagt „nun lauf mal“
und irgendwann wäre dieser Knor-
pel abgenutzt, ist absurd bzw. naiv.
Die Erklärung für die arthrotischen
Probleme ist sehr einfach. Man
muss allerdings etwas umfassender
denken, wenn man die zwei Ur-
sachen der Arthrose verstehen
will, und dabei die Geschichte der
Menschheit unter die Lupe nehmen.

Die erste Ursache der Arthrose:
die Position

Der Mensch steht erst seit etwa 1
bis 2 Millionen Jahren auf seinen
Hinterläufen, was in der Evolution
der Vertebraten nur ein Fünfhun-
dertstel der Entwicklungszeit außer-
halb des Wassers ausmacht und
quasi vernachlässigbar ist. 

Der einzelne Mensch wiederholt in
seiner Ontogenese die Phyloge-
nese. Erst im Alter von etwa einem
Jahr bekommt der kleine Mensch
diesen Knick zwischen L5 und dem
Kreuzbein, der uns den aufrechten
Gang erlaubt. Davor hat das Men-
schenkind die gleiche Wirbelsäule
wie unsere Brüder, die Affen. Der
Mensch ist also vom Skelett her ein
Vierbeiner.

Haben Sie schon einen Vierbeiner
gesehen, der auf den Rücken gefal-
len ist? Versuchen Sie, einen Hund
auf den Rücken zu schubsen. Zie-
hen Sie an der Leine. Sie werden
sehen, dass es nicht geht. Was
macht ein Kind? Es spielt, rauft und
fällt auf den Rücken. Was macht der

Erwachsene im Winter bei Glatteis?
Er rutscht aus und fällt nach hinten.
Der Mensch fällt also rückwärts,
was jedem von uns schon passiert
ist. Dabei prallt also ein Gewicht von
70 kg aus ca. 1 m Höhe hart auf
den Boden auf. Es ist leicht vorstell-
bar, welche Kraft bei diesem Auf-
prall freigesetzt wird. Wirbelsäule,
Becken und Position der Sehnen
des Menschen sind aber für diesen
Stoß nicht vorbereitet, weil die Natur
nicht geplant hat, dass er ständig
„Männchen“ macht. Der Punkt, der
getroffen wird, ist stets der Sitz-
höcker, ein Teil des Darmbeins, also
des Hüftknochens. Was macht un-
ser Becken? Es bricht nicht oder
nur bei alten Menschen, die sich
schlecht ernährt und dadurch
schwache Knochen haben. Das
Darmbein dreht sich und verkeilt
sich. Damit kippt das Kreuzbein,
und seine obere Fläche neigt sich
zur Seite.

Wenn man in der Medizin an Hüfte
und Knie denkt, so fällt einem sofort
die Arthrose ein. Diese lästige Er-
krankung raubt so vielen Menschen
der westlichen Welt die Lebens-
freude, so dass von der „Volksseuche
Arthrose“ gesprochen werden kann.

Schaut man sich allerdings die Ent-
stehungsgeschichte der Arthrose
genauer an, so verliert diese Proble-
matik ihr Grauen und wird verständ-
lich, vermeidbar und behandelbar.

Gehen wir zu grundsätzlichen Über-
legungen zurück: 

Die Arthrose ist eine systemische,
also eine generalisierte Erkrankung,
die alle Gelenke betrifft. Sie geht mit
einer Abnutzung der Knorpelschicht
und einer daraus entstehenden ent-
zündlichen Lage einher. Sie ist be-
sonders durch Anlaufschmerz und
Belastungsschmerz gekennzeich-
net.

Nun, da merken wir schon, dass
diese Erklärung nicht stimmen kann.
Wenn diese Problematik nur mit Ab-
nutzung und Verschleiß zu tun hät-
te, dann müsste man erklären, wa-
rum die Arthrose fast immer, we-
nigstens am Anfang, nur einseitig
auftritt, also bei einem Knie oder ei-
ner Hüfte. Der Mensch hat aber die
gleiche Anzahl von Schritten mit
beiden Beinen absolviert. Warum
entzündet sich zum Beispiel nur ein
Knie? 

Meine erste Aussage ist:

Verschleiß existiert bei einem
gesunden Menschen nicht
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Bild 1: Aufprallmechanik

Alle Voraussetzungen sind jetzt ge-
schaffen für spätere Probleme:

• Die Kugel der Hüfte dreht sich
mehr oder weniger aus der Pfan-
ne, so dass die Auflagefläche ge-
ringer wird. Dadurch erhöht sich
die Last pro Quadratmillimeter
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und sorgt durch höheren Druck
für eine frühere Abnutzung.

• Die Neigung des Kreuzbeins sorgt
für eine schief beginnende Len-
denwirbelsäule; jetzt haben Sie
die vermutlich oder fast einzige
Ursache der Skoliose verstanden.

Meine zweite Aussage auf der Basis
von über 30.000 Behandlungen ist:

Kürzere Beine existieren nicht!

Ausnahmen sind natürlich Erkran-
kungen wie Kinderlähmung, Kno-
chenrekonstruktion nach Unfall oder
Trümmerbruch.

Damit ist sofort verständlich, dass
Schmerztherapien und Spritzen 
aller Art nicht die Ursache berühren
und daher niemals eine nachhaltige
Besserung hervorbringen können,
von den eventuellen Nebenwirkun-
gen der angewandten Chemikalien
ganz abgesehen.

Damit erklärt sich auch, dass der
überwiegende Teil der Operationen
völlig überflüssig ist.

Meine dritte Aussage ist:

Eine mechanische Problematik
kann nur und ausschließlich

mechanisch behoben werden

Die Naturheilkunde hat sich als
Grundsatz „Zuerst nicht schaden“
auf die Fahne geschrieben. Der 
große Meister der Chiropraktik, Dr.
Wilhelm P. Ackermann, hat dazu ge-
sagt: „Aus der Erkenntnis von Ur-
sache und Wirkung entsteht die
Kunst des Könnens“.

Ohne Verständnis kann es keine
heilende Therapie geben. Das be-
deutet hier: Nach einer frischen
Fehlstellung sorgt diese sanfte 
Chiropraktik als Therapie in der
Mehrheit der Fälle für die Besei-
tigung der Ursache und die Lösung
des Problems.

Die zweite Ursache der Arthrose:
die Übersäuerung

Professor Lothar Wendt schrieb:
„Die Azidität ist des Knorpels Ne-
krose.“

Hier brauchen wir auch nur logisch
zu denken. Woher kommt ein Über-
schuss an Säure? Es gibt nur vier

Ursachen, die es zu vermeiden gilt:

• 1. Ernährung: Insbesondere tieri-
sches Eiweiß und Zucker bringen
täglich mehr Säure in den Körper
hinein als unsere Nieren aus-
scheiden können. Ein größerer
Überschuss an Säure ist aller-
dings kurz- und langfristig sehr
gefährlich. Um größere Probleme
wie Thrombosen aller Art zu ver-
meiden, muss unser Körper also
Calciumverbindungen abbauen
und damit die Säure puffern.
Hiermit verstehen wir den Satz
von Lothar Wendt. Weil Hüfte
und Knie auf dem Verlauf des
Magenmeridians liegen, sind sie
besonders von der Übersäue-
rung betroffen.

Bild 2: Skoliose

Bild 3 und 4: Beinlänge scheinbar
kürzer vor Behandlung und ausge-
glichen danach

Bild 5, 6 und 7: Fuß mit Magen 41,
Magen 45 und „Normfüße“

• Durch die Drehung des Darm-
beines wird der Aufhängungs-
punkt des Beins am Becken (Ku-
gel/Pfanne) nach oben gescho-
ben, und das Bein erscheint auf
dieser Seite kürzer.
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• 2. Stress: Psychischer Druck,
Ängste, Zeitmangel können kurz-
fristig große Menge an Säure in
den Körper bringen. Das ist nicht
zu unterschätzen, und jeder sollte
sein Leben Revue passieren las-
sen und für sich entscheiden,
was in seinem Leben wirklich
wichtig ist.

• 3. Chemie: Es gibt keine „besse-
re“ Möglichkeit, seinem Körper
kurzfristig eine große Menge von
Säure einzuverleiben, als chemi-
sche Medikamente einzunehmen.
Diese Medikamente mögen kurz-
fristig durch Unterdrückung der
Problematik eine Linderung vor-
täuschen, verschlechtern aller-
dings die Ausgangslage. Das
wird durch viele Untersuchungen
über Schmerz- und Rheuma-
mittel belegt. Ein Blick in die Rote
Liste genügt.

4. Fehlposition der Knochenstruk-
tur: Die oben genannten Fehl-
stellungen sorgen mehr oder we-
niger für Kompression der Ner-
venwurzel des Segmentes (s.
Bild 8). Als Folge davon kommt
es zu einer Drosselung sowohl
des Informationsflusses über den
Nerven, des Blutflusses über Ar-
terien und Venen und letztlich des
Lymphflusses über die Lymph-
gefäße. Das alles führt in diesem
Segment zu einer lokalen Über-
säuerung. Hiermit erklärt sich
zum Beispiel auch, warum die
Krampfadern zunächst einseitig
auftreten, meistens auf der Seite
des scheinbar kürzeren Beines.

Therapie

Was kann man tun, um den Stoff-
wechsel insgesamt, aber auch – wie
die Feuerwehr – am Brennpunkt
selbst zu verbessern?

Zuerst alles vermeiden, was die
Säurelast im Körper erhöht. Im fol-

genden werden Therapieansätze
vorgestellt, die sich in meiner Praxis
bewährt haben.

Magenprobleme

Der Magen reagiert beim nervösen,
übersäuerten Menschen oft als Ers-
ter. 

• Ernährungsumstellung (siehe Er-
nährungsplan I + II)

• Entsäuerung mit ALKALA N oral
und eventuell rektal mit „Mini-
Klistier“

• Ventricon N Syxyl

• Weihrauch (Weihrauch Boscari,
Firma Olibanum)

• eventuell 3x täglich 20 Tropfen
Sanddornfruchtfleischöl.

Bei Helicobacter-„Befall" sind dann
keine Antibiotika nötig!

Verkalkung der Gelenke (auch
Gichtanfall)

a. orale Medikation

Allgemeine Entsäuerung

Jeden Abend kurz vor dem Schlaf: 

• 1 Teelöffel Drüfusan Syxyl (Schüß-
ler Salze / Elektrolyte) und

• 1 Teelöffel ALKALA N Pulver 
(Basen) 

gemeinsam in 1 Glas Wasser (200 ml)
auflösen und zügig trinken;

eventuell davon 50 ml als „Mini-Klis-
tier“ mit einer 50 ml Spritze und einem
Blasenkatheter rektal verabreichen,
um den Enddarm zu entsäuern. 

Tropfenmischung zum Entgiften

• 100 ml FORMASAN

• 100 ml Tartarus (Phönix)

• 100 ml CITROKEHL

• 100 ml SANUVIS

• 10 ml NIGERSAN

• 100 ml Steirocall N
(Steierl-Pharma)

Die Inhalte aller 6 Flaschen mischen;

3x tgl. je 20 Tropfen dieser Mi-
schung in einem Glas Wasser ein-
nehmen.

b. Injektionsbehandlung

Kalkansammlung Knie/Hüfte

Mischinjektion als subcutane Quad-
delung um das betroffene Gelenk
herum 

• (Procain)

• GINKGOBAKEHL D4

• CITROKEHL

• Arnica D4

• NIGERSAN D5

„Knorpelschwund" Knie/Hüfte

Mischinjektion als subcutane Quad-
delung um das betroffene Gelenk

• (Procain)

• Arnica D4

• Neyarthros III (vitOrgan)

• Neychondrin III (vitOrgan)

Die beiden genannten Mischspritzen
sind grundsätzlich kombinierbar,
weil Kalkansammlung und Knorpel-

Bild 8: (© by Dr. Ackermann, Acker-
mann Institute, Stockholm Schweden)
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schwund häufig miteinander einher-
gehen. Die Injektionen werden ein-
mal pro Woche bzw. im wöchentli-
chen Wechsel über 4 bis 8 Wochen
nach der Lehre der Neuraltherapie
verabreicht. 

Bitte bedenken Sie: Procain ist für
Heilpraktiker nur bis max. 2% und
zur i.c.-Applikation zugelassen.

Orale Behandlung bei Strepto-
kokkenbelastung
(Rheumatisches Fieber)

Die Hauptsymptome sind „wan-
dernde“ Schmerzen, also Schmer-
zen, die nicht stetig am selben Ort
bleiben, sondern heute ist das linke
Knie, morgen die rechte Hüfte und
übermorgen eine Schulter betroffen.

3x tgl. vor dem Essen je 1 Tablette
NOTAKEHL D5 einnehmen;

dazu ab der 2. Woche zusätzlich
morgens früh nüchtern 5 Tropfen
SANUKEHL Strep D6.

Vorsicht: bei SANUKEHL Strep D6
kann es zu einer kleinen Entzün-
dung kommen. Bitte diese Reaktion
NICHT unterdrücken, sondern die
Immunabwehr unterstützen.

Beispiele einer „blinden" Aus-
leitung möglicher Toxine und
Mikroorganismen, die sich in
geschwächten Gelenken leicht
einnisten können.

a. Sanukehl-Präparate oral

SANUKEHL MYC D6 montags

SANUKEHL STAPH D6 dienstags

SANUKEHL PROT D6 mittwochs

SANUKEHL STREP D6 donnerstags

SANUKEHL PSEU D6 freitags

SANUKEHL SALM D6 samstags

Nacheinander aus jeder Flasche im
Rhythmus 5 Tropfen täglich mor-
gens nüchtern einnehmen.

Vorsicht: auch hier kann es zu einer
kleinen entzündlichen Reaktion
kommen.

Bitte diese Entzündung NICHT un-
terdrücken, sondern die Immunab-
wehr unterstützen.

b. Sanukehl-Präparate als Misch-  
injektion

SANUKEHL MYC D5

SANUKEHL STAPH D5

SANUKEHL PROT D7

SANUKEHL STREP D5

SANUKEHL PSEU D6

SANUKEHL SALM D6

je eine Ampulle à 1,0 ml aufziehen. 

Diese Mischinjektion ein- bis zwei-
mal pro Woche i.m. spritzen (kann
auch nach den Regeln der Neural-
therapie direkt am Gelenk appliziert
werden).

Vorsicht: es kann zu einer kleinen
Entzündung kommen.

Bitte diese Reaktion NICHT unter-
drücken, sondern die Immunabwehr
unterstützen.

Für die Gesundheit des Bewe-
gungs- und Stützapparates ist die
Ernährung von großer Bedeutung:

Ernährungsplan I

Wir empfehlen eine natürliche, tier-
eiweißfreie Ernährung.

Was Sie weglassen sollten:

• Fleisch und Fleischprodukte (Auf-
schnitt, Pastete, ...)

• Milch und Milchprodukte (Milch,
Käse, Quark, Joghurt, ...)

• Eier und Eierspeisen (auch 
Kuchen)

• Fisch

• Zucker und Zuckerersatz

• weiterhin: Fast-Food, Mikro-
wellenkost, Fertig-Produkte und 

-Saucen, "Light"-Produkte, in-
dustrielle Getränke.

Ernährungsplan II

Was Sie essen sollten:

• Obst roh und gedünstet

• Gemüse roh, gedünstet, Suppen

• Reisgerichte

• Nudelgerichte (außer Eiernudeln)

• Kartoffelgerichte (Püree, Brat-
kartoffeln, Reibekuchen, ...)

• Getreide aller Art (Brot, Müsli, ...)

• Hülsenfrüchte (Linsen, Erbsen,
Bohnen, ...)

• Pilze

• Nüsse

• Öl, Butter, Sahne in vernünftigen
Mengen

Alles frisch, dann sind auch Sie bald
frisch wie ein Fisch.

Naturheilkunde ist kein Hokus-
pokus, sondern eine logische
und physikalisch nachweisbare
Medizin.

Ich wünsche Ihnen eine gute Hand
bei Ihren Patienten und alles Gute
für Sie.

Weitere Informationen zur Ernäh-
rung in „Es geht um Ihren Darm“,
Spurbuch-Verlag, ISBN 3-88778-
298-4 und über dieses Thema in
dem Buch „Es geht um Ihre Kno-
chen“, Spurbuch-Verlag, ISBN 3-
88778-297-6. �

Adresse des Autors:

Jean-Claude Alix
Buchweizenberg 32
42699 Solingen
alix-naturheilzentrum@web.de



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile (None)
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<

    /BGR <>
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /ESP <>
    /ETI <>
    /FRA <>
    /GRE <>

    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /LTH <>
    /LVI <>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SKY <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /UKR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
    /DEU <>
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


