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Zusammenfassung

Es wird auf das weile Spekirum der Mittel-
wirkung und Mitlelwahl aufmerksam gemacht
und dargus die Forderung nach Toleranz
innerhalb der Klassischen Hombopathie
abgealeitel. Weiler beschreibt der Autor die
Behandlung einer Aluminiumintcxiation mit
Alurmina, wobei die Restsymptomatik auf Sps-
gelia weichi,

Stictrandirbisr
Variationsbrefte, Tolerarz, Alafiriminto-
cikabion, Aluming, Spigelia.

Summary

Because the full depth and range of a
hoemoeopathc remedy can never be kngwn
and the basis of sekection ol a remedy is also
similarty varying, one should nod lault & col-
league, who adopts different methods as the
circumstances may require without however
deviating from the basie principles. A case of
aluminaintoxication, treated with Alumina and
Spigeha 15 reporied.
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Die homdopathische Praxis bringt
beinahe jeden Tag sehr erfreuliche
Ergebnisse mit sich. Obwohl wir a
priori wissen, was eine homobopa-
thisch gewahite Arznei bewirken kann,
erhalten wir doch sehr hiufig uner-
wartel schnefle Ergebnisse. Wie
schnell bei einem Individuum der Hei-
lungsprozel verlduft, kann a priori
nicht gewuBt werden. Der Wirkungs-
bereich der homaopathischen Mittel
ist grenzenlos. Die ganze Tiefe und
Reichweite eines homdopathischen
Mittels ist nicht erfaBbar, und somit
kann auch nicht behauptet werden:
JDas ist alles.” Jede Erfahrung mil
jedem Patienten ist neu, und der
Homdopath kann daraus lernen.

Die Grundiage der Mittelwahl variiert
gleichermaBen. Man solite den Kolle-
gen nicht tadein, der in einem Einzeifall

*’Lll:nemaizt undd Bearbedet von caind, med
Andregs Mutschier

seine Verschreibung aufgrund der
Pathologie trifit oder ganz anhand
gines Schiisselsymploms oder an-
hand der scgenannten Essenz oder
anhand der Gesamtheit (welche letzt-
lich nur die ~Essenz- ist) oder anhand
der Krankheitsursache etc. Was der
Homdéopath im Rétsel (Krankheit)
suchl, ist ein klarer Hinweis, und er
muB mit dem Anhaltspunki arbeiten,

der jeweils verfilgbar ist.

Wiahrend Theoreliker darliber dis-
kutieren mdbgen, ob diese oder jene
Methode die allein klassische”™ ist,
bearbeitet der Praktiker den Fall, der
ihm vorliegt, natirich ohne von der
Grundlage, der Gabe eines potenzier-
ten Einzelmittels, abzuweichen. All das
ergibt sich aus jahrelanger prakti-
scher Erfahrung.

Am 181292 kam ein 33jahriger,
verheirateter Mann mit folgenden Be-
schwerden zu mir:



Fieber seit 20 Tagen, jeden Tag,
mehr oder weniger konstant, machmal
ist es weq, jedenfalls fihle ich es nicht
ich will mich nur noch hinlegen und
schiafen. Filhle mich schlafriger und
schiafe dann auch. Kein Interesse an
irgendeiner Arbeit oder irgendetwas.
Kein Appetit. Wenn mich jemand
anspricht, reagiere ich gereizt. Hals-
schmerzen beim Schiucken. In den
letzten zwei Wochen habe ich allopa-
thische Arzneien genommen, die
jedoch nicht geholfen haben. Seit
gestern habe ich weder gegessen
noch Getranke wie Tee oder Kaffee zu
mir genommen. Kein Interesse, kein
Verlangen zu essen. Habe mich vor
sechs Monaten einer allopathischen
Behandiung wegen Fieber unterzo-
gen, welches der Arzl als Malaria dia-
gnostizierte, aber meinem Geflhl nach
war es keine Malaria. Schlafe gut,
habe jedoch zu viele Traume.”

Ausscheidungsfunktionen sind nor-
mal.

Der Patient sah teilnahmslos, trage
und uninteressiert aus. Er kam kurz vor
Feierabend in die Klinikk, und so
schaute ich rasch Bryonia und Gelse-
mium in der Materia medica durch.
Obwohl die Symptome von diesen
Arzneien abgedeckt wurden, wobei
Gelsemium das passendere zu sein
schien, hatte ich das Gefiihl, daB die-
ses Mittel nicht die richlige Arznei fir
ihn war. Der Patienl fdhrie seine
Traume nichl weiler aus.

Ich erkundigte mich nach seinem
persdnlichen Leben und nach seinem
Beruf. Er war Doktor der Philosophie
{(in Hindi), konnte sich aber unglickli-
cherweise keine angemessene Slelle

beschaffen und kam deshalb von Nord-
indien {Madras) hierher und arbeitet
seither als BoOroinspektor in einem
kleinen Industriecbetrieb, in dem
MetallguBwaren hergeslelt werden.
Matdrlich war er nicht glicklich mit
dieser Arbeil, aber er muBte dablei-
ben, bis er eine passendere an der
Universitit bekommen wiirde.

Was fir ein Metall wird in der Fabrik
fur die GieBerei verwendet?", erkun-
digte ich mich. ,Aluminium. Normaler-
weise ist meine Arbeit aufs Biro
beschrinkt, aber seit ungefdhr 20
Tagen muB ich einige Arbeiten in der
GieBerei beaufsichtigen, weil der
sonst zustndige Mann nicht daist. Ich
magq diese Arbeit nichi, und sie verur-
sacht mir innerliche Anspannung.” Er
wurde tats@chlich von dem Zeitpunkt
an krank, als er auch die GuBarbeiten
zu beaufsichtigen hatte.

Meiner Meinung nach wird die
=Essenz« gines Mittels am besten, aber
dennoch kurz in Bogers ,Synoplic
Key“ und dann in Phalaks Materia
medica” beschrieben. Ein kurzer Blick
bei Boger unter ,Alumina® lieB meine
Entscheidung fiir dieses Mitiel ausial-
len: der depressive Zustand, die allge-
meine Tragheit, wahrscheinlich eine
Aluminiumvergiftung von seiner Tatig-
keit in der Fabrik. Alumina 200 wurde
als Pulver auf die Zunge gegeben.

Am 20.12.92 kam der Patient und
berichtete: ,Gute Besserung. Kein Fie-
ber. Gestern abend nach 20 Uhr star-
kes Jucken, Oberall Ameisenlaufen,
als ob ein Hautausschlag entstehen
wirde; dieses Jucken war so stark,
daB es mich am Schialen hinderle.”
Kleine Effloreszenzen waren tatséch-



lich auf den Armen zu sehen. Uner-
tragliches Jucken beim Warmwerden
im Bett ist ein Leitsymptom von Alu-
mina. Placebo.

Am 29.12.92 kam der Patient
abends lachelnd hereinspaziert: Mir
geht es gut, bis auf folgendes:
Schmerzen auf der linken Seite von
Gesicht, Kopf, Hals und Nacken. Sie
beginnen morgens gegen 8 Uhr nach
dem Frihshick, werden dann immer
schlimmer bis gegen 13 Uhr oder 14
Uhr, um bis gegen 19 Uhr langsam
abzunehmen. Die letzien zwei Tage
habe ich eine Schmerzsalbe aufgetra-
gen (enthdt Menthol, Kampfer efc.).
Man schligt mir vor, zum Neurologen
zu gehen. lch mach' das nicht, weil ich
von ihm nicht hdren will, daB ich ein
ernsthafles Problem hatie. lch will
nicht ernsthaft krank werden. Heute
hatte ich leichte Schmerzen im Hals,
nur beim Essen.® Die schmerzhaften
Bereiche im Gesicht und im Nacken
weisen daraufhin, daB der Nervus tri-
geminus mitbetrofien ist, vielleicht aul-
grund der kalten Luft, die wir hier oftim
Dezember haben.

Erneutes Nachschlagen bei Boger,
daraufhin eine Gabe Spigelia 200.

Am 06.01.93 berichtet der Patient:
JGesichts- und Nackenschmerzen
wurden zu 95% behoben. Nun sehe
ich mit dem linken Auge ziemlich ver-
schwommen. lch muB das Auge
anstrengen oder meinen Kopf ganz
nach links drehen, um etwas zu
sehen.” Da das als Prafungssymptom
bei Spigelia auftritt (Symptom Nr. 99,
RA 'V, S. 256), gab ich Placebo.

Der Patient kam daraufhin nicht
mehr. Doch erfuhr ich einige Tage
spater von seinem Freund, daB es ihm
in jeder Hinsicht gut ginge.
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