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Wielochorobowosé po menopauzie chirurgicznej
leczona zindywidualizowang homeopatig klasyczna:
opis przypadku
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Streszczenie: W wielu badaniach wykazano, ze klasyczna homeopatia jest
korzystna w zespole klimakterycznym, ale efekt kliniczny pozostaje niejasny. Aby
sprawdzi¢, czy zindywidualizowana homeopatia klasyczna odgrywa role w leczeniu
dolegliwosci po menopauzie chirurgicznej w prawdziwym zyciu, przedstawiamy
przypadek 54-letniej rosyjskiej kobiety leczonej zindywidualizowang homeopatig
klasyczng z powodu stanéw wielochorobowych po menopauzie chirurgicznej, u
ktorej nastgpity zmiany po leczeniu homeopatycznym. OceniliSmy zmiany w
objawach klimakterycznych, chorobach wspdtistniejgcych i ogdlne samopoczucie
pacjenta. Kobieta miata ciezki zespot klimakteryczny, zapalenie narzgdéw miednicy
mniejszej, dyslipidemie, otytosS¢, sttuszczenie watroby, lipomatoze trzustki, chorobe
pecherzyka zétciowego i fagodng subkliniczng niedoczynno$¢ tarczycy, co byto
tylko niektérymi z jej schorzen. Byta leczona zindywidualizowang klasyczng
homeopatig i obserwowana przez 31 miesiecy. Zostata uwolniona od objawéw
naczynioruchowych i zaburzen psychicznych zespotu klimakterycznego, jej masa
ciata zmniejszyta sie, badanie ultrasonograficzne wykazato brak lipomatozy /
choroby pecherzyka zofciowego / sttuszczenia watroby. Badania krwi wykazaty
obnizenie hormonu tyreotropowego i rownowage stanu lipidowego.
Zindywidualizowana homeopatia klasyczna moze odgrywacC role w zespole
klimakterycznym i chorobach wspofistniejgcych po menopauzie chirurgicznej.
Skutecznos$¢ terapii homeopatycznej w problemach klimakterycznych wymaga
dalszych badan naukowych.

Stowa kluczowe: Menopauza chirurgiczna, klimakterium, choroby wspdtistniejgce,
homeopatia, zindywidualizowane leczenie homeopatyczne, objawy
naczynioruchowe, uderzenia gorgca, otytosc¢, lipomatoza, dyslipidemia,
subkliniczna niedoczynno$¢ tarczycy
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Wprowadzenie

Zespot klimakteryczny jest wyzwaniem dla zdrowia publicznego ze wzglgdu na jego zdolno$¢
do zakldécania zycia codziennego. Objawy psychiczne i naczynioruchowe, powodujace
bezsenno$¢, majg negatywny wplyw na zdrowie. | Menopauza wiaze si¢ z przyspieszonym
starzeniem sie, a wczesna menopauza, ze zwickszong $miertelnoécia i ryzykiem choréb. 22
Hormonalna terapia zastgpcza (HTZ) znana jest z mozliwos$ci redukcji tego ryzyka, jednak
wiele 0osob ma do niej zastrzezenia ze wzgledu na zwigzane z jej stosowaniem ryzyko raka
piersi. * Wielu badaczy jest zdania, ze objawy menopauzy nalezy rozpatrywaé wraz z
towarzyszacymi jej chorobami wspotistniejacymi, a w celu uzyskania maksymalnych efektow,
musi by¢ podjete leczenie zindywidualizowane. > Dotyczy to zwlaszcza przypadkow
menopauzy chirurgicznej, poniewaz nasilenie objawOw 1 zwigzane z nig ryzyko
zachorowalnos$ci 1 $miertelnosci sg wigksze w przypadku menopauzy chirurgicznej w
porownaniu z naturalng. ® Istnieje roéwniez potrzeba zrozumienia mechanizmow
neurofizjologicznych lezacych u podstaw zespotu klimakterycznego, poniewaz wiele szlakow
neuroendokrynnych wydaje si¢ zaangazowanych w ten proces, a traktowanie go jedynie jako
przejsciowe zaburzenie, ktore wymaga chwilowych rozwigzan, moze by¢ szkodliwa postawa.
6 Zespot klimakteryczny moze wigzaé sie z gtebszymi zaburzeniami neurologicznymi, co moze
mie¢ wptyw na powstanie przysztych chorob. ©

W takim scenariuszu, jako rozwigzanie, zostaty zaproponowane terapie alternatywne. * W
niektorych badaniach wykazano, ze homeopatia przynosi korzys$ci we wszystkich objawach
zespotu klimakterycznego, ale jednoczesnie efekty kliniczne sg nadal niejasne. Wada, jak si¢
wydaje, tkwi w projektowaniu tych badan. Homeopatia nie wpasowuje si¢ dobrze w RCT 1
potrzebne jest zastosowanie bardziej odpowiednich projektow badawczych w celu
przetestowania jej skutecznosci.  Wezeséniej, przed tym badaniem, pojawily sie juz opisy
przypadkow korzystnego wplywu homeopatii w otylosci i zaburzeniach w obrebie macicy.
Ten przypadek zespotu klimakterycznego opisywany jest w celu nakreslenia zawitoSci
zwigzanych z konsultacja homeopatycznag, leczeniem i jego efektem. Celem jest sprawdzenie,
czy zindywidualizowana homeopatia klasyczna odgrywa rol¢ w leczeniu dolegliwosci po
menopauzie chirurgicznej w rzeczywistym przypadku i1 wyjasni¢ $wiatu medycznemu
zwigzane z tym koncepcje 1 przyjete metody. Leczenie oceniano pod katem zmian w objawach
klimakterycznych, chordbach wspotistniejacych i ogolnym samopoczuciu pacjenta.
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Opis Przypadku

Prezentacja przypadku

W czerwcu 2016 r. 54-letnia Rosjanka, podczas konsultacji ginekologicznej, skarzyta si¢ na
czeste uderzenia goraca, od 30 do 35 razy w ciagu 24 godzin, zaburzenia snu z powodu potu
(budzenie si¢ 3-5 razy w nocy, aby zmieni¢ mokrg bielizn¢ nocng) i uderzenia goraca
zaczynajace si¢ od czerwonych plam na szyi i klatce piersiowej, wraz z silnym bdlem glowy,
kotataniem serca i zmienionym stanem emocjonalnym (tj. stata si¢ drazliwa 1 ktotliwa).
Podata histori¢ 8 spontanicznych aborcji w przesztosci 1 catkowitej histerektomii w wieku 46
lat z powodu mig$niaka macicy.

Historia medyczna

W wieku 46 lat (2008) pacjentka przeszta histerektomi¢ z obustronnym wycieciem jajnikow i
jajowodoéw (salpingo-ooforektomi¢) z powodu migsniaka macicy wielkosci 12-13 tygodnia
cigzy z czestym krwawieniem z macicy i endometriozg jajnikéw - stopnia 3 do 4 (ICD 10-N
80.1). & Po zabiegu chirurgicznym zalecono zastepcza terapie hormonalna (zel estradiolowy)
w celu przeciwdziatania deprywacji estrogenéw. W ciggu 8 lat od operacji pacjentka przybrata
na wadze 12 kg (przed operacja wazyta 65 kg, obecnie 77 kg). Wedlug USG narzadow jamy
brzusznej z 2015 roku, doszlo do lipomatozy watrobowej 1 trzustkowej. Lekarz pacjentki
zalecil przerwanie zastgpczej terapii hormonalnej, uznajac ja za przyczyne owych nowych
odkry¢. W rezultacie, rozpoczat si¢ ciezki zespot klimakteryczny.

W przeszto$ci, pacjentka miata rowniez wielokrotnie infekcje drog rodnych, w tym rzezaczke,
na ktérg za kazdym razem leczona byta antybiotykami.

Badanie kliniczne
Zewngtrzne narzady plciowe prawidtowo zbudowane z zenskim wzorem rozmieszczenia
wlosow.

Badanie wziernikiem: btony S$luzowe rézowe, szyjka macicy cylindryczna, kikut macicy
wyczuwalny palpacyjnie, tkliwy przy przemieszczaniu, uwidocznione zrosty miednicy,
skrocenie dna miednicy. Wydzielina §luzowata, skapa.

Aktualna waga: 77 kg

Badania laboratoryjne

Badania krwi pacjentki daty nastepujace wyniki (te poza normg zostaly wyttuszczone):
Stezenie cukru we krwi: 5,3 mmol/l (N: 4,1-5,9 mmol/l)

Profil lipidowy

Cholesterol calkowity: 8,32 mmol/l (N: 3,10-5,16 mmol/l)

Lipidy o wysokiej gestosci (HDL): 1,19 mmol/l (N: 1,0 -2,07 mmol/I)

Lipidy o niskiej gestosci (LDL): 5,12 mmol/l (N: 1,71 -3,40 mmol/l)

Lipidy o bardzo niskiej gestosci (VLDL): 1,87 mmol/l ( N: 0,26 -1,04 mmol/I)
Troéjglicerydy: 2,04 mmol/l (N: 0,45-1,60 mmol/l)
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Wskaznik aterogennosci: 5.9 (N: 1.5-3)
TSH: 5,7 WlU/ml (N: 0,4-4 uIU/ml)

Badanie ultrasonograficzne jamy brzusznej i miednicy dato nastgpujacy wynik:
Uwidoczniono niedrozno$¢ watroby z cechami stluszczenia, rozdgcie wspolnego przewodu
z6lciowego, pogrubienie S$cian pecherzyka zolciowego, objawy hipotonii pecherzyka
z6lciowego, umiarkowang lipomatoze trzustki.

Kikut macicy widoczny, oznaki tworzenia si¢ zrostOw w miednicy mniejszej.

Diagnoza

Zespot klimakteryczny (ICD10: N 95), posta¢ cigzka; subkliniczna niedoczynnos¢ tarczycy
(ICD10: E 02); przewlekta choroba zapalna miednicy mniejszej (ICD10: N73.9); zrosty
otrzewne] miednicy mniejszej u kobiet - po infekcyjne (ICD10: N73.6); 1 hiperlipidemia
(ICD10 E78.5).%

Homeopatyczna prognoza i leczenie

Pacjentka skonsultowata si¢ z homeopata w dniu 15.06.2016 r. w zwiazku z cigzkim zespolem
klimakterycznym. Wywiad homeopatyczny: Uderzenia goraca i zmiana nastroju, jak opisane
powyzej, wraz z silnymi bolami glowy, wierzchotka, ktoére zmniejszaty si¢ podczas ¢wiczen
fizycznych, rozciagania i ¢wiczen oddechowych. Pacjentce byto bardzo zimno, a jej dionie
byty zimne w dotyku. Pacjentka miata ciagle uptawy ($luz zéttawy, grudkowaty, czasami o
odpychajacej woni). Jej libido spadto. Rozwingely si¢ brazowe przebarwienia na grzbiecie nosa.
Byta niestabilna emocjonalnie: fatwo si¢ irytowata, miata ostry jezyk, byta dominujaca i ktocita
si¢ z innymi domownikami (uderzyta nawet meza).

Swoj stan przypisala zaprzestaniu leczenia hormonalnego, a pogorszenie stanu zdrowia
wigzata z pochodzeniem dziedzicznym (matka miala migs$niaka), wielokrotne poronienia (8
razy), z wieloma infekcjami drog rodnych i cigglym stresem, szczegdlnie zwigzanym z
ryzykiem utraty pieni¢dzy i problemami prawnymi w jej biznesie.

Wskazania do wyboru leku

Podczas repertoryzacji homeopatycznej, gdy pacjent jest badany pod katem aktualnie szybko
postepujacej patologii, podejmuje si¢ wysitek, aby zrozumie¢ to, co go (pacjenta) wyrdznia. W
tym przypadku, na przyktad, kobieta miata specyficzng kombinacje¢ tendencji do wielokrotnych
aborcji 1 rozwoju duzego mig¢s$niaka. Na poziomie psychicznym / emocjonalnym rozwineta
skrajng drazliwos$¢ z cecha skonfliktowania z m¢zem i bliskimi, a nie z ludzmi z zewnatrz.
Objawy te tagodzit wysitek fizyczny; Miata ciggle uptawy, a jej libido spadto.

Moze si¢ to wydawac trywialnym szczegotem lub czestym zjawiskiem na pierwszy rzut oka.
Nalezy jednak tutaj zauwazy¢, ze zmiana psychologicznego usposobienia, ktéra nastgpita wraz
z rozwojem patologii, jest niezwykta i powinna by¢ brana pod uwage do leczenia. Najnowsze
badania pokazuja, ze objawy psychologiczne sg czegscig zespotu klimakterycznego 1 majg duzy
wplyw na produktywno$é i jako$¢ zycia. ! Dzisiejsze badania z zakresu zachowan
chorobowych wykazuja, ze sa one korzystne dla organizmu podczas infekcji. *] W homeopatii
jednak rozumie si¢, ze takie zachowanie nie jest uogolnione, a wysoce indywidualne i nie
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ogranicza si¢ tylko do infekcji. Te zindywidualizowane zmiany wskazuja na preparaty
homeopatyczne, ktére wykazujg podobne stany psychiczne.

W tym przypadku oboj¢tnos¢ wobec bliskich 1 irytacja na me¢za wskazywatly lek
homeopatyczny Sepia succus'’, ktéremu sprzyjaly rowniez zmiany w kondycji fizycznej
pacjentki (Ryc 1).
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Ryc 1. Repertoryzacja podczas pierwszej konsultacji w programie MacRepertory.

Wstepna ordynacja
Sepia succus 15CH: 2 kulki co drugi dzien przyjmowane podjezykowo przez 2 miesigce.
Kontrola: Obserwacje przedstawiono w Tabeli 1.
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Tabela 1 Historia kontroli

RATIONALE FO

24/08/2016  NA Pierwsza konsultacia homeopatyezna. Wszystkie objawy klimakteryezne ustapily calkowicie; rozwingly sig Sepia succus 12CH—brana co 3 P'lcjenrka czula sig lepiej, ale pojawila sig infekeja
zwigkszone uplawy po 2 tve od rozpeczecia leczenia. Pacjentka przyjela antybiotyk. Ogolnie czuje sig bardzo dzien przez 2 m-ce ik na kibrg przyjela antybiotykd, co
b indukowalo wigksze zapotrzebowanie na stymulacje
lekiem.
Pocztek NA Konsultacja ginckologiczna - Zaostrzenic choroby zapalnej miednicy mnicjszej Terapia antybakteryjna i
listopada przeciwzapalna
2016 - "
Badanie kliniczne-. Zewngirzne narzady pleiowe sa . z Zenskim A yein 0.5 mg
wlosdw. Badanie wziernikowe: szyjka macicy cylindryezna, skiepienia skrécone. obfita wydzielina ropna. 1 x dnia przez 5 dni
Podczas badania palpacyjnego kikut macicy i okolice p dw macicy s3 ale p
Podczas badania palpacyjnego kregoshupa i sklepiei I:i’!ulo\nch pacjentka odcruwa silny bal Diclofenac 200 mg w czopkach
16/11/2016 75 Konsultacja homeopatyczna-. Brak objawow klimakterum: bol glowy zmniejszyl sig: w czasie nawrotu Sepia succus 30CH raz na 10 dni  Ponownie, nawrdt infekeji i uwZycie antybiotykow
zapalenia pochwy miala gorgezke 37,5°C. Brala antybiotyk i leki przeciwzapalne wigksze zapotr: na stymulacje
lekiem. Dlatego, potencja zostala podniesiona i
Pacjentka rglasza, 7¢ jej relacje 7 meZem sa lepsze i nie kloci sig juz tak bardzo powtorzona. Jest to bardzo dobry postep w leczeniu,

gdyi jest juz w stanic wyprodukowaé goraczke.

16/02/2017  73.5 Konsultacja homeopatyczna-. Status quo—zadnej dalszej poprawy nie zauwazono Sepia succus 200CH 1 dawka Kiedy widzimy dobrg reakeje na lek, ale zmiany sie
zalrzymuja. musimy najpierw podniesé potencig.
zanim zmicnimy lek.

17/05/2017 715 Konsultacja homeopatyczna- Brak bolow glowy i objawaw klimakterium; U pacjentki rozwinglo si¢ zapalenie  Medorrhinum 200 CI 1 dawka  Tutaj widzimy, #¢ sytuacja psychiczna/emocjonalna
pochwy 2 tyg. po ostatniej ordynacji leku, z goraczka 38,5°C, ale nie przyjmowala Zadnych lekow na ten stan i pacjentki poprawila sig, ale jej infekcje pochwy weiaz
samo ustgpilo. Pacjentka w tym momencie ujawnila, Z¢ jej mgz dwukrotnie chorowal na rzezgezke w przeszloici nawracaja, co wskazuje na warstwg infekcji, kiora nie

zostala usunigta. Historia ujawnila rzezgerke. a
objawy rowniez wyraznie wskazywaly lek

Teraz przejawiala symptomy (Rys 2 Reperioryzacja 17/05/2017) medorrhinum
21212018 69 Konsultacja ginekologiczna-. Nie
Badanie Kliniczne-. Zewngtrzne narzady plciowe s3 . z zefskim

wlosow. Badanie wziernikowe: szyjka macicy jest cylindryczna, \kleplen 53 skrocone, skape wydzieliny
Sluzowe. Podezas badania palpacyjnego kikut macicy i okolice przydatkow macicy sg bezbolesne, nieco
powigkszone, zaznaczone zrosty miednicy. Podczas badania palpacyjnego kregoshipa i sklepien krzyzowych
pacjentka nie odczuwa bolu
USG jamy brzusznej i miednicy-. Uwidoczniono kikut macicy, Slady procesu tworzenia zrostu w miednicy
malei

Nie wykryto patologii

Wyniki laboratoryjne-.

Poziom cukru we krwi
Profil lipidowy

Cholesterol calkowityl 4. 67Tmmol]

HDL 1.34 mmoll

LDL3.21 mmoll

VLDL 0.79 mmoll

Trojglicerydy 1.13 mmoll

Wskaznik aterogennosci -5.9

TSH—3.8plU/mi
Cytologia: Zadnych $ladow proceséw patologicznych w komérkach

WBC - 24 w polu widzenia, brak drozdzy, flora gram-ujemna w wmiarkowanej ilosci. Gonokoki i rzgsistki
nieobeene.

06/03/2019 Kensultacia homeopatvezna: Pacjentka jest w trudnej symacii, poniewaz jej maz ma raka, ale radzi sobie Ni¢ Pacjentka jest stabilna i jest w stanie poradzié sobie ze
bardzo dobrze bez zadiych problemow. Czuje sig bardzo spokojna w srodku i dlatego, pomimo burzliwej swojg sytuacia. Nie ma potrzeby zaklocaé tego stanu
sytuacji, jest w stanie utrzyma si¢ w dobrym zdrowiu. Nie ma teraz 7adnych dolegliwosci ginekologicznych ani
innych

24/08/2019 66 Konsultacja ginekologiczna:
Wyniki laboratoryjne-
[Poziom cukru we krwi 3.9 mmoll
Profil lipidowy
Cholesterol calkowity 4.07mmoll
HDL 1.81 mmol/I; LDL 2.94 mmol/l; VLDL 0.82 mmol/l
Trajglicerydy  1.24mmol/
Czynnik aterogenny 1.2
TSH—3.1 plU/ml

Cytologia: 7adnych sladow procesaw patologicznych w komarkach

WBC—3-4 w polu widzenia, nie wykryto komorek drozdzy, flora G i . G ow i
rz¢sistkow nic znaleziono
05/03/2020 63 Badanie ultrasonograficzne: W podsumowaniu USG lekarz pisze, Z¢ wszystko jest w normie. Homeopata
zadzwonil do lekarza i zapytal o raport z 2016 roku, w kiérym wystgpowala lipormatoza narzadéw
wewngtrznych w konkluzyi — Radiolog powiedzial, 7¢ obecnie nie ma lipomatozy i 53 tylko pewne zmiany
zwigzane z wickiem

Badania laboratoryjne TSH—1.43mU

(Normalne wartosci referencyjne: Cukier we krwi - 4,1-5.9 mmol / I; Profil lipidowy: Cholesterol calkowity — 3.10-5.16 mmol/L; Lipidy o wysokiej gestosci (HDL) - 1,0-2,07 mmol / I; Lipidy o niskiej gestosci (LDL)—N 1,71-3,40 mmoll;
Lipidy o bardzo niskicj gestodci (VLDL) - 0.26-1.04 mmol / I, Trédjglicerydy - 0,45-1,60 mmol / I; wspdlczynnik aterogenny - 1,5-3; Hormon tyreotropowy (TSH) = 0,4-4 pIU / ml).

Wynik (po 44 miesigcach obserwacji)

Pacjentka stracita 14 kg, zmniejszyla si¢ lipomatoza trzustki, pecherzyka zodlciowego i1
patologia watroby, parametry lipidowe staty si¢ zrbwnowazone, a tagodne podwyzszenie TSH
zmniejszyto si¢ (Tabela 1 1 Ryc. 3). Glowna roznicg dla pacjentki byt spadek ilosci uderzen
gorgca i rownowaga, ktorg odczuta psychicznie, co opisuje wlasnymi stowami ponizej (sekcja
9).
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Rye 3. Trend parametréw lipidowych i hormonu tyreotropowego (TSH).

Trend parametrow lipidowych i TSH.

Cholesterol catkowity: Zmalat z 8.32 do 4.07 mmol/l (N: 3.10-5.16 mmol/l).

Lipidy o wysokiej gestosci (HDL): Wzrosty z 1.19 do 1.81 mmol/l (N: 1.0-2.07 mmol/1).
Lipidy o niskiej gestosci (LDL): Zmalaty z 5.12 do 2.94 mmol/l (N: 1.71-3.40 mmol/l).

Lipidy o bardzo niskiej ge¢stosci (VLDL): Zmalaty z1.87 do 0.82 mmol/l (N: 0.26-1.04 mmol/l).
Trojglicerydys: Zmalaty z 2.04 do 1.24 mmol/l (N: 0.45-1.60 mmol/1).

Wskaznik aterogenno$ci: Zmalal z 5.9 do 1.2 (N: 1.5-3).

TSH: Zmalato z 5.7 do 1.43 pIU/ml (N: 0.4—4 pIU/ml).

Dzialania niepozadane
Pacjentka nie doswiadczyta zadnych dziatan niepozadanych w trakcie leczenia i obserwacji.

Dyskusja

Objawy naczynioruchowe sg pierwotnymi zaburzeniami menopauzy i wystepuja u ponad 80%
kobiet. Zwigkszony sktad ciata, histerektomia i wyciecie jajnikow sa czynnikami ryzyka
nasilenia tych objawow, jak zaobserwowano w tym przypadku. 1 Ponadto choroby
wspotistniejgce, ktére miata pacjentka, zwlaszcza zaburzenia czynnos$ci tarczycy, choé
tagodne, byly u niej istotne ze wzgledu na wspdtistnienie czynnikéw ryzyka sercowo-
naczyniowego. Wskazuje to na potrzebe zajgcia si¢ subklinicznym stanem niedoczynnosci
tarczycy u pacjentki. 1212 Fakt, ze wszystkie jej problemy zostaty wyolbrzymione na skutek
hormonalnej terapii zastepczej (HTZ), ostrzega nas, ze mogg istnie¢ roznice w sposobie, w jaki
ludzie reaguja na HTZ. Podczas gdy transdermalna estrogenowa HTZ jest znana jako
najbezpieczniejsza, zdarzaly sie przypadki, w ktorych zwiekszala ona poziom TSH. 12
Menopauza, zwlaszcza chirurgiczna, sama w sobie zwigksza ryzyko stluszczenia watroby i
trzustki, a HTZ mogla wptyna¢ na chorobe pecherzyka zotciowego. 141 Wptyw menopauzy
chirurgicznej 1 HTZ wydaje si¢ by¢ niekorzystny u tej pacjentki. Na takim tle pojawita si¢
sugestia, aby sprobowac terapii homeopatyczne;j.
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Homeopatia

Czlowiek jest ztozonym systemem, dzialajacym na wielu poziomach jednocze$nie. System
obronny na poziomie fizycznym i psychicznym cztowieka jest réwnie zlozony, ale ma prosty
cel, zachowania zycia w najlepszym mozliwym stopniu. W tym przedsigwzigciu system
obronny prébuje odpedzi¢ szkodliwe wptywy na swoj wlasny sposob. Jest to podstawowe
zrozumienie homeopatii, metody, na ktorej oparto leczenie. 12 Najnowsze badania pokazuja,
ze chociaz ognisko zapalne moze obejmowac konkretny narzad, tak w przewlektych chorobach
zapalnych istnieje ogolnoustrojowe zapalenie, co wskazuje na potrzebe podejscia
systemowego. 122 Co wiecej, rozumienie homeopatyczne jest rowniez takie, ze wysitek
systemu obronnego w przezwyci¢zaniu takich stanow chorobowych jest wysoce indywidualny
1 sktada si¢ z osobliwych cech, wystepujacych podczas stanu chorobowego w usposobieniu tej
danej osoby i modalnosci jej objawow. 21 Oznacza to, ze chociaz diagnostyczne,
patognomoniczne objawy sg niezbedne homeopatom do rozpoznania przypadku i zrozumienia
rokowania, nie jest to wystarczajace do repertoryzacji. Kazdy objaw jest analizowany pod
katem jego pochodzenia, charakteru i modalnosci, a dzigki nim powstaje obraz choroby u tej
konkretnej osoby. Ten indywidualny obraz (oprécz patologicznego obrazu choroby, ktory jest
wspolny dla wszystkich pacjentéw) jest uwazany za probe przezwyciezenia choroby przez
organizm. Lek homeopatyczny, ktéry okazal si¢ wytwarza¢ t¢ specyficzng osobliwo$¢
udowadnia, ze po podaniu, zwigksza ten wysitek i skutkuje wyleczeniem. W scenariuszu tego
konkretnego przypadku wazne jest, aby zrozumie¢, ze homeopatia nie dostarcza brakujacego
hormonu ani nie wplywa bezposrednio na narzady w jakikolwiek sposob. Wspiera tylko
wrodzong obrong¢ organizmu, aby przezwyciezy¢ niezliczone patologie. Chociaz jest to
obserwacja kliniczna, wiele raportow popiera te idee?22> wskazujac na potrzebe dalszych
badan nad sposobem dziatania lekéw homeopatycznych. Dokladny mechanizm dziatania
lekéw homeopatycznych byt dotychczas nieuchwytny, a efekt kliniczny jest na razie jedynym
sposobem oceny jego dzialania. Jednak wraz z rozwojem fizyki i nauki o zjawiskach
niematerialnych, mechanizmy te mogg zosta¢ wyjasnione w niedalekiej przysztosci.

W zrozumieniu rozwoju choréb przez klasycznych homeopatdow, brany jest pod uwage poglad
kontinnuum. Oznacza to, ze choroby w dowolnym momencie zycia nie sg uwazane za
pojedyncze przypadkowe zdarzenia, ale sg postrzegane jako tworzace kontinuum od narodzin
danej osoby. Dziedziczno$¢, okolicznos$ci, choroby, na ktore cierpiat w przesztosci, i przyjete
dla nich leczenie, maja wptyw na charakter choroby w chwili obecnej. 2° Dobrze rozwinicte
ostre zapalenie z wysoka goraczka, zgodnie z tg teorig, jest uwazane za najlepszy i najzdrowszy
stan uktadu odpornosciowego. Przy wielokrotnym leczeniu lekami, takimi jak antybiotyki /
srodki przeciwzapalne, organizm traci zdolno$¢ do wytwarzania skutecznego ostrego zapalenia
1 wchodzi w stan stalego stanu zapalnego o niskiego stopnia. Nie ma wtedy zbyt wiele objawow
choroby wyrazonych na zewnatrz. Ten stan podostry ostatecznie wywotuje przewlekta
chorobe, do ktorej jest sie predysponowanym genetycznie. 2° Swiadczy o tym fakt, ze
wigkszo$¢ 0sob z przewlektymi chorobami zapalnymi nie wykazuje typowych ostrych stanow
zapalnych ani wysokiej goraczki (organizmy oportunistyczne i rzadkie nie sg tutaj brane pod
uwage, poniewaz maja znaczenie tylko u pacjentdow z obnizong odporno$cia, co stanowi
zupelnie inny scenariusz). 2z

Odwrotne zjawisko jest widoczne podczas leczenia homeopatia. Przewlekta choroba w ramach
klasycznego leczenia homeopatycznego, wraz z poprawa, przywraca wczesniej ttumione ostre
stany zapalne - wskazujac tym na powro6t zdolnosci organizmu do wytwarzania skutecznej
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obrony. Prawie zawsze towarzyszy temu wysoka goraczka, ktora jest korzystna dla organizmu.
28,29

W tym przypadku wywiad wykazywat wiele infekcji rzezaczki, leczonych konwencjonalnie, a
nastepnie poczatek dziedzicznego mig$niaka macicy. Po usunigciu tego przez chirurgie,
sytuacja stata si¢ bardziej skomplikowana i skonczyto si¢ na wielu chorobach. Podczas leczenia
zindywidualizowang homeopatig klasyczna, te przewlekte objawy zaczely si¢ poprawiaé wraz
z powrotem jej ostrego stanu zakaznego z goraczka. Stan ten stal si¢ silniejszy, a goraczka
wyZzsza, co ostatecznie ustagpito wraz z kontynuacja leczenia. W ocenie homeopatycznej, mimo,
ze cofniecie uktadu odpornosciowego do stanu poprzedniego niz ten leczony obecnie, jest mile
widziane, stan ten nie jest uwazany za "wyleczony" pomimo usuniecia objawow. 22 Wynika to
z faktu, ze wraz z usunigciem objawoéw nadal istnieje niebezpieczenstwo nawrotu lub stan
mogl nawet zostac¢ rozwigzany samoistnie. Powrot ostrego stanu zapalnego z wysoka goraczka
jest jednak pewnym znakiem dziatania naprawczego w homeopatii i zazwyczaj nawroty nie
wystepuja juz poza tym punktem. 12

Whioski

Zespot klimakteryczny zwigzany z chorobami wielochorobowymi skorzystat z klasycznej
zindywidualizowanej homeopatii w tym przypadku 54-letniej Rosjanki. Poprawa oceniana
przez klasyczne zasady homeopatyczne przebiega wedlug pewnego wzorca, ktory zapewnia
jej stabilnos$¢. Gleboka poprawa w tym przypadku wymaga lepszego zbadania roli klasyczne;j
homeopatii w zespole klimakterycznym i zwigzanych z nim stanach.

Raport pacjentki

[Tocne oTMeHBI 3aMeCTHTENbHOW TOpMOHaNbHOW Tepanuu (2016 r.), Ha3HAYEHHOW MOCTe
yIaJIeHHs] MaTKU U SM9HUKOB (2008 T), caMOuyBCTBHE MOE 3HAYUTEIIBHO YXYIITUIIOCh. YacThIe
MIPUIIMBBI JKapa ¢ OOMIBHBIM MTOTOOTENICHHUEM TOJIOBBI, TpyaH, U mee 10 30-35 pa3 B cyTKH,
HOYBIO HE MOTJIa CIaTh M3-3a MPHJIMBOB MO 3-5 pa3 MeHsIa HOuHyIo pyOamiky. IlosBunmch
MIPUCTYTIBI CUIILHOM TOJIOBHOW 00JIM B 00JIaCTH MaKyIIKH U TEMEHHU. 3a § JIET MOcIIe oneparuu
npubasuiia B Bece 12 KT.

Ha ¢one npwimBoB mosBUIACH Ppa3ApaXUTEIBHOCTh, IUCKOMQOPT, OBICTpas CMeHa
HAaCTPOEHUSI B HETAaTUBHYIO CTOPOHY, CCOPbl C MYXEM M CBHIHOM 4YacTO MO IyCTSKaM.
Hapymmnucs aHanussl.

51 Obuta OTYAsTHUM WM HE 3HAJa YTO MPEeNNpUHATH. M1 MON TMHEKOJIOT MOPEKOMEHI0BaJl MHE
MOWTH HA TIPUEM K roMeornaty. S Oblia B MOJTHOM HEIOBEpUH K 3TOMY METOTY, HO TIOJIHOCTBIO
JI0BEpsiJIa CBOEMY THHEKOJIOTY, IO3TOMY pellnia IonpoOoBaTh.

[Tocne Haznauenust Cemnusi yIy4dIIJIOCH HACTpOEHHE, OONMH TOHYC, YMEHBIIUIOCH
KOJMYECTBO NPUIMBOB, U UX HHTEHCUBHOCTh. llo3aHee merue cramu rosioBHbIE OONH.
yﬂy‘-II_HI/IJII/ICB B3aUMOOTHOHICHUSA C MYKCM U CbIHOM.

Iloxynena Ha 2 kr.
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UYepes 1o roMeonaTuyeCcKOro JeUEeHUs COBCEM HCUE3IU roJIoBHbIE O0u. [IpuanBel TOJIBKO Ha
cTpeccoBble cuTyaruu. [loxynena emie Ha 2 KT, B 00IIei CI0KHOCTH 3a TOJ] Ha 4 K.

CoBceM IMOMEHSAJIOCH CBOE OTHOIICHHWE K MYXKYy. YXaXuBaio 3a MykeM (OojieH pakom),
MOJIIEP>KUBAIO €My, COuyBCTBYI0. CTasna BecT Ou3Hec camocTosTeNbHO. C CBIHOM aKTHBHOE
B3aMMOJEHCTBHE U JOOPOKETaTeIbHbIC B3aNMOOTHOIICHUSI.

Hactpoenue poBHoe, moOposkenarensHoe. [lake HE TMOMHIO ce0sl B TAaKOM HACTPOCHHH H
BBICOKOM TOHYCE, TIPH TaKUX CJIOXHBIX OOCTOSITEIILCTBAX CBOECH JKU3HU, YTO BCET/Ia PaHBIIEC
paszapaxanack, CepAnsIach U MI0X0 ceds YyBCTBOBaJIA. 3aHUMAIOCh aKTUBHO (PUTHECOM.

B nactosimee Bpems B Mapt 2020 mpuinBOB coBceM HeT. bonedt B manom Ta3y HeT. 3a
MPOIIEIINI TO/ MOBBIICHUS TEMIIEPAaTyphl HEe OBbLIO, IPU3HAKOB BOCTIAJIUTEIBHBIX PEaKIHi
He O0bu10. Bec cHusmiics Ha 14 kr. OueHb paja u MpU3HATEIbHA BpayaM.

Thaumaczenie na polski

Kiedy hormonalna terapia zastepcza, ktora zostata przepisana po usuni¢ciu macicy i jajnikéw
(w 2008 r.), zostala przerwana (w 2016 r.) — m6j ogdlny stan znacznie si¢ pogorszyt. Czeste
uderzenia gorgca z obfitym potem na gtowie, klatce piersiowej i szyi, od 30 do 35 razy w ciggu
24 godzin. Nie mogtam spa¢ z powodu uderzen goraca, zmieniatam koszule nocng 3 do 5 razy
w ciggu nocy. Miatam epizody silnego bolu glowy — na czubku glowy. Przytytam 12 kg w 8
lat po tej operacji.

Wraz z uderzeniami goraca przyszta drazliwos¢, dyskomfort, szybkie wahania nastroju w
negatywng stron¢. Ktloécitam si¢ z mezem 1 synem o drobiazgi. Moje wyniki badan
laboratoryjnych okazaty si¢ nieprawidlowe.

Bytam zdesperowana i nie wiedziatam, co robi¢. Wtedy mdj ginekolog zasugerowat, ze
powinnam skonsultowa¢ si¢ z homeopata. W ogoéle nie ufatam tej metodzie, ale w petni
zaufalam mojemu ginekologowi i postanowitam sprobowac.

Po przepisaniu Sepii, mdj nastroj i ogdlny stan energii, poprawity si¢. Zarowno intensywnos¢,
jak 1 ilo$¢ uderzen goraca staty si¢ mniejsze. Pdzniej bole gtowy ustapity. Relacje z m¢zem 1
synem poprawity sig¢.

Moja waga zmniejszyta si¢ o 2 kg.

Po roku leczenia homeopatycznego, moje bdle glowy ustapity catkowicie. Uderzenia goraca
pojawiaty sie tylko w stresujacej sytuacji. Stracitam jeszcze 2 kg, czyli w sumie 4 kg w ciggu
roku.

Moj stosunek do me¢za zmienit si¢ diametralnie. Teraz opiekuje si¢ nim (ma raka), wspieram
go, pocieszam, okazuje mu wspotczucie. Zaczgtam prowadzi¢ firme na wlasng rgke. Moj syn
1ja aktywnie wspotdziatamy, a nasze relacje sg przyjazne, mite 1 zyczliwe.

Mo¢j nastrdj jest teraz stabilny i radosny. Nie przypominam sobie zadnego okresu w moim
zyciu, w ktérym mogtabym sie tak czué, by¢ tak energiczng i w tak dobrym nastroju — nawet



w tak trudnych okoliczno$ciach, jak obecnie. Wczesniej czgsto czutam si¢ 1 zachowywatam jak
rozdrazniona, zta i1 jak bym zle si¢ czuta. Aktywnie zajmujg si¢ fitnessem.

W tej chwili (marzec 2020) nie mam uderzen gorgca w ogole. Brak bolow w okolicy miednicy.
Od pottora roku nie bylo wzrostu temperatury ciata i oznak procesu zapalnego. Moja waga
zmniejszyta si¢ o 14 kg. Jestem bardzo zadowolona i1 bardzo wdzi¢czna lekarzom.

Zrodla finansowania:

Autorzy deklaruja, ze nie otrzymali Zadnego wsparcia finansowego w tym badaniu, wspoitworzeniu i/lub
publikacji tego artykutu.

Konflikt interesow:

Autorzy deklaruja brak potencjalnych konfliktow interesow odno$nie badania, wspotautorstwa i/lub
publikacji tego artykutu.

Aprobata etyczna

Nie ma zastosowania, poniewaz opis przypadku pochodzi z dobrowolnie poszukiwanego leczenia.
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Adnotacje
Wkiad autorski

Przypadek byt leczony przez lekarzy TD, NP i LG. Dane zostaty przeanalizowane i zinterpretowane zgodnie z
zasadami homeopatycznymi przez SM, MM, TD, NP i LG. R¢kopis zostat napisany i przywolywany przez SM i
MM. Cate badanie nabrato ksztattu pod kierunkiem GV.

Zgoda na publikacje

Uzyskano pisemng zgod¢ pacjenta na publikacje.

Oswiadczenie danych

Zdepersonalizowane dane z tego badania mozna uzyskac, piszac do odpowiedniego autora.
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