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Neue Punktuelle Schmerz- und Organtherapie nach Rudolf Siener

Die NPSO ist eine energetische Reflexzonentherapie, die empirisch und durch ein Traumerlebnis
gefunden wurde. Die NPSO ist kostenglinstig und ganzheitlich. Sie wirkt korperlich und
psychisch. Sie stellt alle noch méglichen Bewegungsablaufe und Organfunktionen wieder her und
wirkt sich positiv auf pathogene Prozesse aus. Die NPSO ist von jedem geschulten Behandler bei
jedem Patienten durchfthrbar. Sie ist fir den Patienten risikolos, sofern die Behandlung lege artis
durchgeftihrt wird. Die NPSO ist eine junge Therapie in voller Entwicklung. Es wird intensiv
geforscht. Ich bin NPSO-Forschungskreismitglied.

Die NPSO ist leicht erlernbar. Die Ausbildung eines NPSO-Therapeuten dauert in der ersten
Phase (NPSO I und Il) drei Tage, in der zweien Phase (NPSO Ill) zwei Tage. Auskiinfte erteilt die
Rudolf-Siener-Stiftung, Hasenbergweg 3, D-56130 Bad Ems, Telefon +49-(0)2603-3813, Fax
+49-(0)2603-2928, rudolf.siener-stiftung@t-online.de. Frau Isolde Siener gibt in ihrer
liebenswiirdigen Weise jedem Interessenten bereitwillig und kompetent Auskunft.

Die NPSO wird in eine Schmerz- und eine Organtherapie eingeteilt. Die Schmerztherapie l6scht

unter Umstinden sofort den Schmerz. NPSO ersetzt die Schmerzmittel, auch bei
Phantomschmerzen. NPSO unterstiitzt die Organe und die physiologischen Prozesse.

Funktionsweise

SZ (Schmerzzentrum)

Das Schmerzareal ist der Ort, wo der Schmerz auftritt. In einem
Schmerzareal gibt es ein oder mehrere Schmerzzentren (SZ).

EL (Energetische Linie)

Die energetische Linie (EL) ist die wichtigste Entdeckung von
Rudolf  Siener. Sie verbindet das Schmerzzentrum SZ
(Erfolgsorgan) mit dem Maximalen Energiepunkt MEP
(Behandlungspunkt). Alle Dysregulationen, die genau auf der EL
liegen, werden mit behandelt.

MEP (Maximaler Energiepunkt)

VAEP Es gibt einen Schmerz, dem ein MEP zugeordnet ist. NPSO

S beseitigt diesen Schmerz. Die MEPs liegen distal vom SZ an den
Beinen und Armen in den NPSO-Arealen. Nur die Behandlungsareale fiir Hinde und Fiille liegen
proximal, d.h. in der Nahe des Schmerzzentrums. Jeder MEP ist mit einem
Hautwiderstandsmessgerat auf den Millimeter genau auszutesten und zu behandeln. Um eine
moglichst dauerhafte Beschwerdefreiheit zu erreichen, missen alle zum Organ bzw. zum
Schmerzareal gehdrenden MEPs geloscht werden. Zum Loschen der MEPs geniigen kleinste
Impulse, d.h. kleinste Mengen eines Neuraltherapeutikums oder Impulse durch Licht, in der Regel
monochromes Rotlicht. Die Behandlung ist also vollig ungefdhrlich und ist mit einer
Chemotherapie nicht zu verwechseln!
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