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Dogustan rahim malformasyonlari kadin kisirhiginin baslica nedenlerinden biridir. Uterin hipoplazisi,
uterus gelisiminin geri kalmasi ve bazi durumlarda tam aplazi ile karakterize olan Miillerian kanal
anomalileri, tedavide zorluk olusturur. Asagida, uterus hipoplazisi nedeniyle kisir olan iki kadinda klasik
homeopatinin faydali oldugu gosterilen iki uterus hipoplazisi vakasi sunulmustur. Kadinlarda ayrica
hipotiroidizm ve yumurtalik kistleri gibi daha da karmasik ve bilesik morbiditeler vardi. Tedavi, her iki
vakada da, tedavi sonunda gebe kalmaya, tam stireli gebelige ve saglikli bebeklerin normal dogumlarina
yardimci oldu. Bireysellestirilmis klasik homeopati, uterus hipoplazisi nedeniyle kisirhgin tedavisinde
faydal olabilir ancak daha fazla bilimsel arastirmaya ihtiyag vardir.

ANAHTAR KELIMELER - kisirlik, uterus hipoplazisi, hipotiroid, yumurtalik kisti, homeopati
Giris

Kisirhk, on iki ay boyunca korunmasiz diizenli cinsel iliskiden sonra klinik gebelik olusturamama

tanisi artis gostermektedir. Ciftlerin yaklasik % 8 ila % 12'sini etkileyen bu hastaligin kiresel yiki
kadinlarda yilda % 0,37, erkeklerde ise % 0,291 artmaktadir’2. Esas olarak gebeligi dnleme dénemi ile
kadin partnerin yasi ve sistemik hastaliklardan etkilenen kisirlik disinda bu sorun % 20-30 oraninda
tamamen erkek kaynakh olarak disindlir, ancak genel olarak kisirlik her iki partnerde de esit
orandadir®. Hormonal bozukluklar, hipogonadotropik hipogonadizm, siliyer fonksiyon bozukluklari,
anatomik tikanikliklar ve deformiteler, over yetmezligi, polikistik over hastaligi, rahim miyomlari, testis
ve (st testis yetmezligi, semen azalmasi, sistemik hastaliklar ve akraba evliligi kisirhgin olasi
nedenlerinden bazilaridir®. Hormonlar tUzerindeki etkisi nedeniyle psikolojik stres de kisirligin bir nedeni
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olarak atfedilmistir’. Cogu zaman bdyle bir neden tespit edilemeyebilir ve bu agiklanamayan kisirhk
olarak adlandirilir’. Nufusta % 7 yayginlikta oldugu tahmin edilen konjenital uterin malformasyonlar,
kisirlik dahil olmak Gzere olumsuz gebelik sonuglariyla iliskilidir*. Bunlardan en yaygin olani, uterin
hipoplazisinin nispeten nadir oldugu ve kendiliginden gebelik olasiliginin azaldigi Miillerian kanal
anomalileridir®8. Uterin hipoplazisi (Sekil 1), uterus biiylimesinin geri kalmasi ve bazi durumlarda tam
aplaziile karakterizedir.

' 2
B. HYPOPLASTIC UTERUS C. HYPOPLASTIC UTERUS WITH
WITH HYPOPLASIA FUNDAL HYPOPLASIA

Sekil 1: Normal ve hipoplastik (gelismemis) uterus karsilastirmasi

Genellikle kadinlar gebe kalamadiginda tespit edilir’. Ancak bazi kadinlar metroraji ve erken
distklerden de sikayet eder’. Klinik uygulamada, Greme bozukluklarinin izole olarak ortaya ¢cikmadigi
ve tiroid veya PCOD veya pelvik inflamatuar hastaliklar gibi bozukluklarla birlikte bulunan uterin
hipoplazi veya infantil uterusun durumu daha da karmasiklastirabilecegi siklikla goérilir. Uterin
hipoplazisinin yonetimiyle ilgili literatlir yetersizdir. Bir ¢calismada, 19 ila 30 yaslari arasinda diisiik dozlu
kontraseptiflerle tedavi goren infantil uteruslu (ooforit sonrasi kabakulaktan) bir kadinda destekli
gebelik bildirilmistir®. Grey literatiir, homeopatinin infantil uterusta yardimci oldugu birkag 6rnek
sunarken, genel kisirlik senaryolarinda ¢ok daha fazlasi vardir®.'°. Kisisellestirilmis klasik homeopatiyle
normal gebelige ve doguma kavusan iki uterus hipoplazisi vakasi sunuyoruz.



Vaka raporlan

Vaka 1

Vaka sunumu:
24 yasinda bir kadin 02/02/2018 tarihinde diizensiz adet gorme ve 3 yillik diizenli cinsel iliskiye ragmen
gebe kalamama nedeniyle homeopatik tip doktoruna basvurdu.

Saghik gecmisi:
Cocuklukta kronik tonsillit, kronik piyelonefrit, birkac yildir sik sik alevlenmelerle sistit.

Aile saglik gegmisi:
Anne hipertansif, kronik tonsillit ve kronik piyelonefrit gecirmis.

Jinekolojik gegmisi:

13 yasinda adet goérdii ve o zamandan beri adetleri diizensiz (45 ila 55 glin) ve bol kanamali. Agrili adet
gormesi nedeniyle antispazmodik ilaglar aldi.

17 yasindan beri cinsel olarak aktif (simdiye kadar 2 partner). Su anda 3 yildir evli ve diizenli korunmasiz
cinsel iligki yasiyor.

Tani:

Jinekolog tarafindan yapilan klinik muayene: hasta zayifti, ikincil cinsel ozellikleri zayifti, yani meme
bezleri zayif gelismisti. Omorfik pudendum, kadin tipi kil dagilimi. Spekulum incelemesi pembe mukoza
zarlari, konik sekilli serviks gosterdi. Per vajinum muayenesinde kiiglik bir uterus gévdesi, antevert,
kiiglik, yer degistirmede agrili ve normal adneksler gorildi. Akintt mukoiddi.

Jinekolog genital infantilizm, birincil kisirlik ve diizensiz adet gérmenin gegici teshisini koydu.

Tiroid disinda genel klinik muayene normaldi, tiroid blylm{s goriinliyordu ve hipertiroid belirtisi yoktu.
Hastaya daha fazla hormonal degerlendirme ve ultrason taramasi yapilmasi 6nerildi. Laboratuvar test
sonuglari, Tiroid Uyarici Hormon (TSH) artisi, estriol diistisd, Luteinize Edici Hormon (LH) disusi ve
prolaktin artisi gésterdi (Tablo 1). Kocasinin sperm incelemesi normaldi.

Tani testi Sonug Referans araligi
TSH 6.1 mcMU/L 0.4-4 mcMU/L
FSH 16.7 mMU/ml 3.5-12.5 mMU/ml
LH 0.938 mMU/ml 1.59-14.9 mMU/ml
Estriol 10.2 ng/L 15-60 ng/L
Anti-Mdllerian Hormone 3.2 ng/ml 1.88-7.29 ng/ml
Prolaktin 657 mcMU/ml 102-496 mcMU/ml
Ultrason pelvis taramasi Multifolikiler yumurtaliklar.

Kiglk pelviste kronik inflamasyon belirtileri.

Tablo 1. Vaka 1'in ilk konslltasyondaki tanisal test sonuglari TSH: tiroid uyarici hormon; FSH: folikdil
uyarici hormon; LH: liteinizan hormon

Dizensiz adet kanamasi (ICD 10 — N 92.6). Primer kisirlik (ICD 10 — N 97.9) ve uterus hipoplazisi (ICD10
—(Q51.811). Hasta homeopatik bir klinige konsiiltasyon igin yonlendirilir.



Homeopatik konsiiltasyon:

Kisirlik, diizensiz ve agrili adet kanamasi gibi sikayetlerin yani sira, hastanin psikolojik 6zellikleri
incelendi ve ilgili semptomlar klasik homeopatinin bireysellestirme ilkelerine uygun olarak

repertorize edildi. Sekil 2, ilk konsiiltasyon sirasinda repertorizasyon icin dislintilen semptomlari ve bu
analizin Vithoulkas Compass repertorizasyon yazilimindaki' sonucunu géstermektedir.
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Sekil 2: Birinci vakanin ilk konsiiltasyondaki semptomlarinin repertorizasyonu
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Sekil 3: 13.02.2019 tarihinde Birinci vakanin semptomlarinin repertorizasyonu



Tarih Muayene Gozlemler inceleme Tani Remediler
Diizensiz, yogun Yiksek TSH, Diizensiz Agrili adet
ve agrili adetler, Dislik estriol, | adet doénemleri icin

2/02/2018 Jinekolog gebe kalamama. Distk LH, kanamasi, geleneksel
(ilk goriisme) 45-55 giin geg Yuksek primer antispazmodik
adetler. prolactin. infertilite ve | ve agri
uterus kesiciler.
hipoplazisi.
Dizensiz, yogun
ve agril adetler
gebe kalamama. Stramonium
Hasta cok agliyor 200 CH,
ve teselli istiyor. 3 globidil;
11/03/2018 | Homeopat Gegmisteki 1doz
(ilk goriisme) olaylardan dolayi
cok fazla korku
yaslyor.
Adet donglisii 36- | Onkositolojik
40 ginddir. yaymada
18/10/2018 | Jinekolog Dismenore azaldi. | inflamasyon Ayni
Sistit histogrami
alevlenmeleri gorudi;
azaldi mikroflora ve
I6kosit artmis
Adet donguisii 45
giinden 35 giline
distl. Dismenore
devam ediyor
ancak yogunlugu
azaldi. Enerji
seviyesi cok daha
22/10/2018 Homeopat ivi, hafizasi daha Stramonium
iyi. Evli olmasina iMm,
ragmen annesiyle 3 globidil;
yasiyordu. Simdi 1doz
kocasiyla birlikte
yasayabiliyor.
Aglama azald.
Genel olarak daha
iyi ve sinirlilik
azaldi. Adetleri 35
glnlik donglyle Pulsatilla
13/02/2019 | Homeopat diizenli. 3 giin 200 CH,
siiren 37,5°C'lik Giinde 3
atesle akut viral globdl,
solunum yolu 3 doz

enfeksiyonu
gecirdigini
bildirdi. Hicbir ilag
almadi. Daha
sonra vajinada




pamukcuk ve 5
gilin boyunca hafif
kasintiyla birlikte
beyazimsi akinti
oldu, ilagsiz
dizeldi. Agrih
adetleriicin ilag
kullanmasina
gerek kalmadi.
idrar yolu
enfeksiyonu
azaldi. Yeni
repertorizasyon
gerektiren yeni

semptomlar
(Sekil 3)
Adet dongistu 30- | Ultrasonografi
35 glin. Asiri (U/S) adet
kanama ve donglisliniin
dismenore azaldi. | proliferatif
12/04/2019 | lJinekolog Adet déneminde | fazinin Ayni
antispazmodiklere | izlenimlerini
gerek yok. Gebe verdi.
kalmadi. Onkositoloji
yaymasl ve
mikroskobik
inceleme
normaldi.
Genel olarak daha
iyi. Korkular
azaldi. Adet
22/11/2019 Homeopat donglist dizenli Pulsatilla
ve agrisiz. Hasta 200 CH,
Olglim yapmaya 3 doz
basladiginda 3 globdl
dongii ortasinda
bazal viicut
sicakliginda artis.
04/12/2020 | Laboratuar Rahim ol¢iimii

icin U/S:
A-P: 27 mm |
(N :30-45
mm);
Uzunluk: 41
mm | (N : 45-
50 mm);
diyagonal:
31mm | (N:
35-50 mm);
Rahim
govdesi ve




rahim agzinin
orani:3:1 |
(N-2:1);
endometrial
kalinhk: 4 mm
(N:6 mmden
buyik).
Adet dongusiiniin | Rahim ve
slresi 28-30 glin. | yumurtahk
ultrasonunda
12/02/2020 | Jinekolog sag Ayni
yumurtalikta
dominant
folikal
bulgulari
goruldu.
Adet gecikmesi. Gebelik testi Genital 2 hafta sonra
pozitif. infantilizm U/S yapilmasi
ve kisa ve dogum
12/06/2020 | Jinekolog gebelik oncesi
suresi tanisi | kliniginde
konuldu. gbzetim
altinda
olunmasi
onerilir.
24/08/2020 Homeopat Gebelik Tedavi
teshisi durduruldu.
konuldu. Hastanin
herhangi bir
semptomu
olmasi
durumunda
konsiiltasyon
istendi.

Tablo 2: Homeopatik tedavi sirasinda vaka 1'in takibi

Regete ve takip:
11/3/2018 tarihinde hastaya dilaltindan bir doz Stramonium 200CH, 3 globiil recete edildi. Takip Tablo
2'de verilmistir.

Sonug:

Hastanin son adet dénemi 10/5/2020 tarihindeydi ve iki ay sonra hamile oldugu kesin olarak teshis
edildi. Daha sonra saglikh bir gebelik dénemi gecirdi ve normal bir sekilde tam vadede saglikli bir bebek
dogurdu.



Vaka 2

Vaka sunumu:
20 yasinda bir kadin, ayni partnerle bes yil boyunca diizenli korunmasiz cinsel iliskiye girmesine ragmen
gebe kalamamaktan sikayetciydi.

Sikayet ge¢misi:

Kendisine otoimmdiin tiroidit teshisi konmus ve levotiroksin kullaniyor. Ayrica yumurtalik kistleri teshisi
de var ancak bunun icin herhangi bir tedavi gérmemis. Konsiiltasyon sirasinda yakin zamanda tiroid
raporlari mevcut degildi.

Saglik gegcmisi :
Hasta, 15 yasina kadar yliksek atesle tekrarlayan akut solunum yolu enfeksiyonlari gegirmisti.

Aile saglik gegmisi:

Babasi peptik Ulserden muzdaripti, babaannesinin hafif rahim sarkmasi vardi ve baba tarafindan
blylikbabasina Parkinson teshisi kondu. Annesinde servikal displazi ve polipler vardi. Anneannesi 57
yasinda, alkolik, karaciger sirozu ve diabetes mellitustan 6lmiistl; anne tarafindan buyikbabasi 70
yasinda bogaz kanseri gelistirmisti.

Jinekolojik gegmisi:

13 yasinda adet gormeye basladi ve ikincil cinsel 6zellikleri iyi gelismisti. Dongtilerle ilgili en basindan
itibaren sorunlar vardi: 2-3 ay boyunca devam edebilen diizensiz adet dénemleri; ilk giin siddetli agriyla
birlikte agrili adetler (agn kesicilere karsi olumsuz bir tutumu oldugu igin agri kesici almiyordu). Adetleri
bol kanamali ve uzundu. 19 yasindayken, Douglas kesesinde yumurtalik kisti ve sivi teshisi kondu.

Teshis:

Karin ve pelvisin ultrason taramasi, 4,6 x 2,8 x 4,2 cm boyutlarinda kicguk bir uterus ve pelvik
yapisikliklar gosterdi. Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar ve hormonal profil taramasi yaptirmasi 6nerildi,
ancak bunlari yaptirmadi. Hormon tedavisi ve diizenli jinekolojik konsultasyon 6nerildi, ancak bunun
yerine homeopati muayenesini secti.

Tani:
Birincil infertilite (ICD 10 — N 97.9), uterin hipoplazi (ICD10 — Q51.811), otoimmin tiroidit (ICD 10 —
E06.3).

Homeopatik konsiiltasyon:

Bu vakada, hastanin infantil uterus disinda baska bir sikayeti yoktu. Homeopatik repertori, gelisimin
durmasi (development arrest)™ baslig altinda bu durumlar icin belirtilen ilaglari gosteriri. Boyle bir
durum icin en 6nemli ilag Baryta carbonica'dir.

Regete ve takip:
Baryta carbonica 200CH 30/06/2014 tarihinde recete edildi.
Takip Tablo 3'te verilmistir.



Tarih Muayene Gozlemler inceleme Tani Remediler
29/07/2014 Homeopat Genel olarak iyi, Baryta carb
yeni sikayet yok 200 CH - Bir doz
19/09/2014 Homeopat Genel olarak iyi, Baryta carb
yeni sikayet yok 200 CH - Bir doz
04/11/2014 Homeopat Genel olarak iyi, Baryta carb
yeni sikayet yok 200 CH - Bir doz
26/12/2014 Homeopat Genel olarak iyi, Baryta carb
yeni sikayet yok 200 CH - Bir doz
28/03/2015 Gebelik Gebelik testi 6-7 haftalik
onaylandi. gebelik.
05/08/2015 Jinekolog Karin ve pelvis | 25 haftalik
ultrasonografi | gebelik; tim
(U/S) taramasi | parametreler
normal
25/10/2015 Jinekolog Karin ve pelvis | Normal disi
ultrasonografi | fetis ile 33
(U/S) taramasi | haftalk
gebelik

Tablo 3: Homeopatik tedavi sirasinda vaka 2'nin takibi

Sonug:

Homeopatiye basladiktan sekiz ay sonra hamile kaldi.

5/08/2015'te yapilan ultrason taramasi, tim parametrelerin normal oldugu 25 haftalik bir gebelik
gosterdi.

25/10/2015'te yapilan ultrason taramasi, normal bir disi fetis ile 33 haftalik bir gebelik gosterdi.
Hasta, 23/11/2015'te 40. haftada saglikl bir kiz bebek dogurdu.

Hasta saglikli bir ikinci gebelik gecirdi ve 9/7/2019'da 41. haftada bir erkek bebek dogurdu.

ikinci dogumdan sonra adet déngiilerinde herhangi bir diizensizlik olmadi ve adet dénemlerinde
herhangi bir agri yasamadi.

Tartisma:

Klasik homeopati, insan organizmasini, bir hiyerarsi icinde, fiziksel, duygusal ve zihinsel yeteneklerden
olusan bitlinsel bir varlik olarak goriir. Belirgin patoloji bu seviyelerden herhangi birine odaklanmis olsa
bile, genellikle rganizma, bir biitiin olarak etkilenir'?. immiinolojide, kronik inflamatuar hastaliklarda,
sistemik katilim ve bu tiir hastaliklar sirasinda zihinsel duygusal 6zelliklerde meydana gelen degisikligi
gosteren bol miktarda kanit vardir’.*, Homeopati, tedaviyi hastaligin bu bitiinsel resmine gore uyarlar
ve hastaligin Ustesinden gelmek icin viicudun kendi bagisiklik stratejisini gliclendirir2.

Bu nedenle, s6z konusu bireysel vakadaki belirtilerden yola c¢ikarak, farkli regete stratejileri uygulanur.
ilk vakada, hafif hipoplastik uterus, hormonal diizensizlikler, agrili adet gérme ve duygusal bozukluklar
ile sistemik bir katiim vardi. Semptomlarin tiimiine dayali, daha derin ve uzun sireli bir tedavi
gerekiyordu. ikinci vaka herhangi bir sistemik katiim gdstermedi, yalnizca patolojiye dayali bir regete
gerektirdi ve kisa bir sire iginde olumlu bir sekilde sonuglandi. Uterin hipoplazisi olan kisirlk
vakalarinda konvansiyonel tedavinin dayanagi hormonaldir ve yine de sonuglar kesin degildir. Bu vakada
tiroid ve yumurtalik hormonal dengesizliginin varliginin daha da karmasik hale gelmesi gercekten bir



zorluk olurdu. Bunlara ragmen, hastanin ultrason taramasinin multifolikiler bir gériinimden baskin bir
folikiile sahip bir gériiniime dogru bir ilerleme gosterdigini ve ardindan basarili bir gebelik oldugunu
goriiyoruz (Tablo 2). ikinci vakada, hipoplazi dikkat gekiciydi (bir boyutta 2,8 cm) ve hormonal tedavi
olmadan basarili bir gebelik sansi sinirli gérintyordu®. Tedaviden sonra iki cocugu basariyla dogurdu.
Kisirlik tedavisi son on yilda blyik ilerleme kaydetmis olsa da™'¢, daha az invaziv ve en az yan etkiye
sahip bir yontem tercih edilebilir. Etkinligi belirlemek icin yapilacak bilimsel arastirmalarla, klasik

homeopati bdyle bir secenek olabilir.

The Modified Naranjo Criteria for Homeopathy (MONARCH) EVET | HAYIR | EMIN | VAKA | VAKA
DEGIL | 1 2

1. Homeopatik remedinin regete edildigi ana semptom veya durumda bir 2 -1 0 2 2

iyilesme oldu mu?

2. Klinik iyilesme, remedi alimina kiyasla makul bir zaman dilimi igerisinde mi 1 -2 0 1 1

gerceklesti?

3. Baslangigta semptomlarda bir kétiilesme oldu mu? 1 0 0 0 0

4. Etki, ana semptom veya durumdan daha fazlasini mi kapsiyordu, yani diger 1 0 0 1 0

semptomlar nihayetinde iyilesti mi veya degisti mi?

5. Genel refahta iyilesme oldu mu? 1 0 0 1 1

6. (A) Tedavi yoni: Hastaligin semptomlarinin gelisme sirasinin tersine bazi 1 0 0 0 0

semptomlarda iyilesme oldu mu?

6. (B) Tedavi yoni: Asagidaki yonlerden en az ikisi semptomlarin iyilesme 1 0 0 0 0

sirasinda gozlemlendi mi ?

-daha 6nemli organlardan daha az 6nemli olanlara dogru?

—bireyin daha derin yonlerinden daha ylizeysel yonlerine dogru?

—yukaridan asagiya dogru?

7. "Eski semptomlar" (daha 6nce ¢ozildugi disiunilen, mevsimsel veya dongusel 1 0 0 0 0

olmayan semptomlar olarak tanimlanir) iyilesme sireci sirasinda gegici olarak

yeniden ortaya ¢ikti mi?

8. Yuksek olasilikla iyilesmeye neden olabilecek (remedi disinda) alternatif -3 1 0 1 1

nedenler var midir? (Hastaligin bilinen seyri, diger tedavi bicimleri ve diger klinik

miidahaleleri gbz 6niinde bulundurun)

9. Sagliktaki iyilesme herhangi bir nesnel kanitla dogrulandi mi? (6rnegin, 2 0 0 2 2

laboratuvar testi, klinik gozlem)

10. Remedi tekraralanan dozlarda verildiyse benzer klinik iyilesme saglandi mi? 1 0 0 1 1

TOPLAM +9 +8

Ek tablo 1: MONARCH puani

Sonuglar

Kisisellestirilmis klasik homeopati, uterus hipoplazisi ile primer infertilitesi olan iki kadin hastada fayda
sagladi. Bu patoloji konusunda klasik homeopatinin 6neminin bilimsel olarak arastirilmasina ihtiyag

vardir.

Bu Vakalardaki Onemli Noktalar:
e Kisirhk, ciftlerin yaklasik % 8-12'sini etkiliyor ve kiresel yliki artiyor.
¢ Kisirligin anatomik nedenleri tedavi icin bir zorluk teskil ediyor.

o Birincil kisirhk tanisi konulan ve kisisellestirilmis klasik homeopatik tedaviyle normal gebelige ve

doguma ulasmis iki uterus hipoplazisi vakasini sunuyoruz.

¢ Kisirlik tedavisi son on yilda byik ilerleme kaydetmis olsa da, en az yan etkiye sahip daha az invaziv

bir yontem tercih edilir ve klasik homeopati bdyle bir secenek olabilir.
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Vaka 1 Vaka 2
Konu icerik Sayfa Sayfa
no no
Baslik Baslikta 'vaka raporu' kelimesi ve bu vakada en ¢ok ilgi ceken konu 1 1
yer almahdir.
Anahtar Bu vakanin temel unsurlari 2 ila 5 anahtar kelimede verilmistir 1 1
kelimeler
Giris - bu vakada benzersiz olan nedir? Tibbi literatlire ne katiyor?
0z Hastanin ana semptomlari ve 6nemli klinik bulgular. Ana teshisler, 1 1
terapotik midahaleler ve sonuglar. Sonug - bu vakadan cikarilacak
ana '¢ikarim’' dersleri nelerdir?
Giris Bu vakanin kisa arka plan ozeti, ilgili tibbi literattire atifta 1 1
bulunularak verilmistir.
Demografik bilgiler (yas, cinsiyet, etnik koken, meslek gibi). Hastanin
Hasta bilgisi ana semptomlari (baslica sikayetleri). Eslik eden hastaliklar ve ilgili 3 8
genetik bilgiler dahil olmak lzere tibbi, ailevi ve psikososyal gegmis.
ilgili gecmis miidahaleler ve bunlarin sonuglar.
Klinik bulgular | ilgili fiziksel muayene (PE) bulgularini ve klinik ge¢cmis ayrintilarini 5,6,7 9
(karar icin kullanilan homeopatik semptomlar vb.) .
Zaman Tanilariniz ve midahalelerinizle ilgili 6nemli doniim noktalarini Tablo2 | Tablo3
cizelgesi gosterir (tablo veya sekil).
Tani yontemleri (Fiziksel muayane, laboratuvar testleri, goriintileme
Tanisal raporlari, anketler gibi). Tani zorluklari (finansal, dil veya kdltirel Tablo 1
degerlendirme | gibi). Dikkate alinan diger tanilar dahil tanisal akil yariatme. 3 8
Uygulanabilir oldugu durumlarda prognostik 6zellikler (onkolojide
evreleme gibi).
Mudahale tirleri (farmakolojik, cerrahi, dnleyici, kisisel bakim gibi).
Homeopati tiirl: bireysellestirilmis. Remedi(ler): isimlendirme
Terapotik (bireysel receteleri veya bilesenleri veya ticari adlari listeleyin), 7 8
miidahale Gretim, potens, dlcek ve galenik form. Midahalelerin uygulanmasi
(dozaj, potens, siire gibi). Mlidahaledeki degisiklikler (mantikh
gerekgelerle).
Doktor ve hasta tarafindan degerlendirilen sonuclar. Onemli takip
Takip ve testi sonuclari. Midahaleye uyum ve tolere edilebilirlik (bu nasil Tablo2 | Tablo3
sonuglar degerlendirildi?) Olumsuz ve beklenmeyen olaylar. Objektif kanit
(eger varsa). Homeopatik kdtilesmenin meydana gelmesi. Agikca
degerlendirilen ya da tartismali degisikliklerin olasi nedenleri.
Bu vakanin yénetimindeki giiclii ve zayif ydnlerin tartisilmasi. ilgili
Tartisma tibbi literatlrin tartisiimasi. Sonuglarin gerekgesi (olasi nedenlerin 9,10 9,10
degerlendirilmesi dahil). Bu vaka raporunun ana '¢cikarim’ dersleri.
Hasta Hasta kendi bakis acisini veya deneyimini paylasti mi? Evet Evet
bakis agisi
Bilgilendirilmis | Hasta bilgilendirilmis onam verdi mi? istenirse liitfen belirtin. Evet Evet
onay

Ek tablo 2: HOM-CASE kilavuz 6geleri
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Tesekkiirler: yazarlar hastanin yayina onay vermesindeki yardimina tesekkir eder.

Cikar catismasi: yazarlar herhangi bir ¢ikar ¢gatismasi olmadigini beyan eder.

Yayin i¢in onay: hastalar vaka ve raporlarin yayinlanmasi icin bilgilendirilmis yazili onay vermistir.
Mali destek: bu gcalisma icin herhangi bir mali destek saglanmamustir.
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