Fallstudie Homoopathie

40-jahrige alleinstehende, ledige Patientin;
Biiroangestellte in Vollzeit; leicht adipds;
164 cm, 80 kg; gepflegtes AuBeres; wirkt
zuriickhaltend und ruhig, beschreibt sich als
geselligen und kontaktfreudigen Menschen.

Patientin leidet nach eigenen Angaben seit
langerer Zeit unter Geflihls- und Gemiits-
schwankungen, Antriebslosigkeit, Miss-
trauen gegen andere Personen, Schmerzen
im Halswirbel- und LWS-Bereich mit meist
stechendem Charakter. Sie sucht eine
Alternative zur schulmedizinischen Be-
handlung, will keine Medikamente ein-
nehmen.

In der familidren Krankengeschichte fin-
den sich Tuberkulose, Herz- und GefaB-
krankheiten, Diabetes und Bronchitis. Die
Patientin selbst hat wissentlich Masern,
Mumps, Rételn und Windpocken durchge-
macht. Als Kind litt sie haufig unter Stirn-
hohlenvereiterungen. Mit 12 Jahren eine
Blinddarm-OP. Erkaltungskrankheiten, die
sie selbst als ,normal” einstuft, begleiten
sie durchs Leben. Derzeit keine medika-
mentése Behandlung; keine Verhiitungs-
mittel. Morgens fiihlt sie sich — nach eige-
ner Aussage — am schlechtesten, ,depres-
siv”. Jahreszeitliches Tief in den Wintermo-
naten. Sie leidet an unruhigem Schlaf,
Albtraumen und stets kalten FiiBen.
Schlimmste Kindheitserfahrung: Umzug
der Familie vom Land in die GroBstadt. Sie
hat sich danach immer eingeengt, einge-
sperrt gefiihlt. Haufig Schwindelanfalle.
Sie fiihlt sich innerlich leer, hat Kummer,
lebt alleine aus Angst vor einer Beziehung.
Ihr gréBter Wunsch ist eine eigene Familie,
Schutz und ein liebevoller Mann. Sie steht
in Gesellschaft ,haufig neben sich”, hat
dann Schwindelanfalle und Depressionen.

Vor 2 Jahren wird sie auf dem Weg zur
Arbeit von einem Mann mit einem Messer
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angegriffen, in eine Seitengasse gedrangt
und bedroht. Sie fihlt sich nackt, schutz-
los, einsam und bloBgestellt. Trotzdem
redet sie in ihrer Angst unentwegt auf den
Tater ein, dieser lasst dann tberraschend
von ihr ab. Danach kann sie mit nieman-
dem dartiber reden, die psychotherapeuti-
sche Behandlung bricht sie ab. Schuldge-
fiihle dominieren ihren Alltag und sie
macht sich selbst fiir das Ereignis verant-
wortlich. Seither hat sie Angst in der Dun-
kelheit. Wahrend dieser Schilderungen ist
sie sehr erregt, weint und zittert.

Ich verordne das homdopathische Mittel
als einmalige Gabe (2 Glo-
buli).

Ausschlaggebend fiir meine Wahl sind die
konstitutionelle Erscheinung der Patientin,
die entsprechenden Symptome sowie ihre
angegriffene Personlichkeit (ihre Weiblich-
keit wurde verletzt und missbraucht, des-
halb Angst vor neuen Bindungen). lhre
Individualitat wurde zerstort, deshalb
Verlust des Selbstbewusstseins und ihrer
Stabilitat (Riickenprobleme). Sie durchlebt
dieses Trauma nach wie vor im Alltag und
verdrangt die Realitat: Schwindelanfalle
(Verdrangen), Gefiihlsschwankungen
(verdrangte Wut aufgrund des Angriffs),
stechende Riickensymptome und Schmer-
zen (Angriff von hinten mit Messer!). All
diese Symptome finden wir im Arzneimit-
telbild und der Materia Medica zu Pulsatil-
la Pratensis.

Die Potenz XM verordnete ich aufgrund
ihrer tiefgreifenden psychosomatischen
Stérung. Die Wirkung von Pulsatilla entfal-
tet sich in dieser Potenzierung nach ca. 2-
3 Wochen.

Die Patientin gibt an, dass sich bereits
nach 2 Wochen ihr Allgemeinbefinden und
ihre Stimmungslage gebessert haben. Sie
ist ausgeglichener, fihlt sich relaxter, die

Riickenschmerzen haben sich deutlich
gebessert, ihre Angstzustande abgenom-
men. Sie hat weniger Depressionen, ist
unternehmungslustiger geworden, im
Umgang mit Freunden fiihlt sie sich nicht
mehr ,, iiberfllssig”.

Ich empfehle, die Mittelwirkung weitere
4-6 Wochen entfalten zu lassen und sich
dann wieder zu melden.

Allgemeinzustand sehr gut. Sie hat keine
Schmerzen mehr, unternimmt viel und
macht sich mehr Gedanken um ihre Zu-
kunft. Sie spiirt jetzt, dass sie die Dinge
selbst in die Hand nehmen muss und ist
selbstsicherer geworden. Sie kann sich
sogar eine neue Beziehung vorstellen,
traumt sehr aktiv, haufig von den Ereignis-
sen der Vergangenheit, Kindheit/Jugend,
der letzten Beziehung und dem Uberfall.

Zur weiteren Behandlung verordne ich:
3x tgl. 3 Tropfen
fur die Dauer von 14 Tagen.

Da derzeit Kummer das Hauptsymptom
darstellt, erscheint das Mittel Natrium
chloratum in einer niedrigen LM-Potenz
als , Akutmittel” fiir langwierig zurlicklie-
gende Ereignisse bzw. Kummer zur Aufar-
beitung perfekt. Es soll ihrer Psyche mehr
Stabilitat verleihen.

Die Patientin gibt an, dass es ihr sehr gut
geht. Sie hat inzwischen eine neue Be-
kanntschaft mit einem Mann und fiihlt
sich sehr wohl, wieder offen fiir andere
Dinge und geht in der Beziehung voll und
ganz auf.
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