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Formularios en la anamnesis homeopatica

1 Introduccion

Los formularios tienen una larga tradicibn en homeopatia. Si desarrollamos una
anamnesis segun las prescripciones de Hahnemann (8§ 83-95 del ORGANON [ORG]
VI,) necesitamos entre 1 Y y 3 horas de tiempo. Hahnemann, Bonninghausen,
Hering, Kent y Boger tenian consultas de asistencia primaria con un gran nimero
de pacientes, de forma que buscaron formas de limitar la anamnesis a lo esencial.
Hahnemann recomendaba a sus pacientes la lectura del Organon para que se
prepararan para la anamnesis. En el escrito de Bonninghausen "Die homdopathische
Diat" (Dieta homeopatica), se presenta el primer formulario cuestionario de la historia
de la homeopatia. Kent también utilizaba el “pequeno interrogatorio” (que era muy
amplio), para poder recoger de forma mas eficiente los sintomas de sus pacientes.
De todos modos, puede haber diferentes opiniones en cuanto a la utilizacién de los
formularios. Sin embargo, el hecho es que en las consultas de asistencia primaria,
resulta practicamente imposible realizar una anamnesis conforme a las prescripciones

del Organon, y es necesario maneras mas eficientes para buscar los sintomas.

Ventajas de los formularios

e Hacemos que el paciente reflexione sobre sus sintomas.
¢ Recibimos una informacion mucho mas precisa y completa de los sintomas
¢ Ahorramos tiempo y obtenemos mejores resultados.

¢ Hacemos que sea posible aplicar la homeopatia en la asistencia primaria

Inconveniente

¢ En nuestra anamnesis, el paciente no ha descrito espontdneamente los sintomas.

Gracias al analisis de polaridad, actualmente, disponemos de un método con el que
se precisa un tiempo relativamente corto para la determinacion de los remedios
gue ademas ofrecen resultados excelentes y reproducibles. Sin embargo, para el
analisis de polaridad, es necesario disponer de formularios. Este modulo se centra
en la aplicacion de las listas de verificacion y los formularios del analisis de
polaridad, para lo que se daran algunos ejemplos de diferentes casos clinicos. Un

requisito importante para el éxito, es no repertorizar indiscriminadamente los
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sintomas transmitidos por el pacientes, sino verificar de forma detenida cada
sintoma y, en caso de necesidad, volver a plantear las preguntas correspondientes.
Después de la repertorizacion, se comprueba si el resultado es coherente y
reproducible. Para ello, es necesario que el paciente esté presente durante la

determinacion del remedio, para poder hacerle las preguntas necesarias.

2 Casos clinicos

2.1 Lista de verificacion perfecta

Linda R, 27 afos, desrealizacion pre psicoética

Linda llega llorando a la consulta porque, desde hace 10 dias, tiene mareos, cefaleas
y trastornos de la percepcion, en donde experimenta todo como en un suefio.
Desde hace 8 meses es madre. Esta en su segundo curso de antropologia social y,
ademas, trabaja un 20% del tiempo para poderse financiar en parte los estudios.
Ahora tiene miedo de tener un tumor cerebral. En el pasado, esta paciente me
habia preocupado mucho por su estilo de vida disipado (hombres, viajes,
cannabis y otras drogas). La anamnesis de drogas mas reciente es blanda (tomé
éxtasis hace 4 meses).

Exploracion: la vestimenta de Linda es muy dejada, lleva varios piercings vy
tatuajes. Desprende un cierto mal olor corporal... En el estado general y
neurolégico no hay nada destacable. La amplia analitica realizada no muestra
valores anormales, solo que ha pasado una infeccion por el virus EB.

Diagnastico: Desrealizacion pre psicética con estado de agotamiento

Procedimiento: tratamiento homeopatico

En la lista de verificacion de cefaleas y mareos, Linda destaca los siguientes sintomas:



Lista de verificacion para cefaleas y mareos agudos

Caso clinico 1: Linda R., 27 afios, Desrealizacion pre psicética

Para que pueda realizarse la determinacion del remedio homeopatico, deben remarcarse
exactamente todas las alteraciones del estado general que se han manifestado durante la
enfermedad actual. Anote primero lo que mas destacable le parece:

Sintomas principales: Lo vivo todo como totalmente irreal, como en un suefio. Mareosy cefaleas.
Sensacion de frio, ya no puedo dormir. Miedo a tener un tumor cerebral. Falta de concentracion y de

memoria. Insomnio

Después marque las modalidades y los sintomas que mas se ajustan a usted:

Aire libre/ Tiempo/ Frio/ envoltura

Empeoramiento / mejora al aire libre
Deseo / aversion al aire libre
Empeoramiento / mejora tiempo humedo/
frio — himedo

Empeoramiento / mejora tiempo himedo
Empeoramiento / mejora tiempo seco
Empeoramiento / mejora por frio
Empeoramiento / mejora al enfriarse
Empeoramiento / mejora por calor

Empeoramiento / mejora por envoltura
caliente

Empeoramiento / mejora por envoltura caliente
de la cabeza

Empeoramiento / mejora descubrirse
Empeoramiento / mejora por entrar en calor
en la cama

Empeoramiento / mejora al o después de
sudar

Empeoramiento / mejora por pafios hiumedos

Posicion

Empeoramiento / mejora estar acostado
Empeoramiento / mejora estar acostado en el
lado doloroso

Empeoramiento / mejora por cambio de
posicion

Empeoramiento / mejora estar sentado

Empeoramiento / mejora estar sentado
encorvado

Empeoramiento / mejora estar de pie
Empeoramiento / mejora por agacharse
Musculos flacidos /contracturados, tensos

Movimiento/ reposo

Deseo / aversién de movimiento
Empeoramiento / mejora por movimiento
Empeoramiento / mejora por agitar la cabeza
Empeoramiento / mejora por ir en coche
Empeoramiento / mejora por caminar
Empeoramiento/ mejora correr (footing)
Empeoramiento / mejora por pisar fuerte
Empeoramiento / mejora por esfuerzo fisico
Empeoramiento / mejora por esfuerzo mental

Comida/ bebida/ hablar

Empeoramiento / mejora al tragar
Empeoramiento / mejora por comida (Co)) fria
Empeoramiento / mejora por beber

Empeoramiento / mejora por CO agua fria
Empeoramiento / mejora por

CO cervezalvino/alcohol

Empeoramiento / mejora por CO, café
Sed / falta de sed

Apetito/ falta de apetito

Aumento / disminucion de la saliva
Empeoramiento / mejora al hablar

Suefio

Empeoramiento / mejora al dormirse
Empeoramiento / mejora durante el suefio
Empeoramiento / mejora al despertarse
Empeoramiento / mejora al levantarse de la
cama o después de levantarse de la cama

Vista

Empeoramiento/ mejora por luz
Empeoramiento/ mejora por oscuridad
Empeoramiento/ mejora al cerrar los ojos
Pupilas dilatadas / contraidas
Empeoramiento/ mejora por forzar la vista
Empeoramiento/ mejora por leer

Lateralidad

Lado izqg./dcha.
Cabeza interna izg./dcha.
Cabeza externa izg./dcha.
Cara izq./dcha.
Ojos izq./dcha.

Sensaciones

Empeoramiento/ mejora por contacto
Empeoramiento/ mejora por presion externa
Empeoramiento/ mejora por friccion (masaje)
Aumento o disminucion del olfato
Empeoramiento /mejora al estornudar

Alteraciones del estado de animo

Irritabilidad /dulzura(anormal)
Tristeza / alegria (fuera de lo normal)
Empeoramiento/ mejora estando solo




Analisis de los formularios/listas de verificacion antes de la repertorizacion

Numero de sintomas: suficientes, demasiados, demasiado pocos?
Repeticiones?

Contradicciones?

Sintomas no relevantes?

Sintomas ausentes?

Andlisis de la lista de verificaciéon L.R.

Numero de sintomas Bueno

Repeticiones Ninguna
Contradicciones Ninguna
Sintomas no relevantes Ninguno
Sintomas ausentes Ninguno

Repertorizacion (Polarity Analysis Software, Espangnol)*

L.R.
Desrealizacion prepsicdtica, agotamiento

e | coe | s | sen | o Jomten| oo Jcron | ot fign | soe [ com | o | ot
i A S EN G R R

| Namero de aciertos 13 13 13
| Sums 39 29 27 30 32 31 29 29 23 25 24 2 24 23
| Diferencias de polaridad 21 12 9 8 16 16 16 15 15 1 un | n 8 7
93 | >airelibre, al P| 1 1 3 1 2 2 2 3 3 1 1 3 2
90 | <Frioengral. P| a 1 2 s 2| a |2 | 2 3 2 2 N
106 | >Acostarse P 4 3 1 1 a 3 3 2 2 2 2 2 2 1
100 | > Acostarse, después de P 4 4 1 2 4 4 2 3 1 3 3 1 1 1
25 | >Despertar,al p| 3 1 4 4 1 2 1 1
126 | <Sentado, estar P 1 2 1 4 1 1 1 4 1 1 1 1 1 1
107 | <depie P 1 1 1 3 2 1 1 1 1 1 1 1 1 3
126 | <Movimiento, durante el P 4 2 3 1 4 3 3 3 3 3 3 3 3 2
7n | <Sacudic la cabeza P 4 1 2 2 3 2 3 2 2 2 3 2 2 2
? > Reposo (> sin movimiento) P 4 2 3 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 1
65 | <Esfuerromental e s = | ¢ | & B 2 | 1 | a B 1 3 | 3
70 | <Esfuerzo fisico P 3 3 2 2 ) 3 a 1 1 1 1 2 3 4
85 | < Vision, forzar la vista P 1 a 3 3 1 4 2 3 2 L 1 2
110 | <Airelibre, al aja 2 1 1 1 1 1 1 1 2 a | 3 ajc 1
73 | >Frioengral. 1 1 1 1 1 - |5 1 1 1 ]| 1 | 2
125 | <Acostado 1 1 1 3/a 1 1 1 1 1 1 1 1 1 | 2
112 | <Acostarse, después de 1 3 3a | 3/ 3 1 3 1 1 | 1 | 3a
311 | <Despertarsse,al wa) | sa | 4 | & | 2 |aa | wa|sa |  |a| 2 | 1 | aa | sa
K > Sentado, estar a/q 2 2 4/a 2 2 | T 2 2 1 , 3/a T 1
71 | >Depie Tya | 2 a/a 2 2 2 2 2 2 2 2 2
102 | >Movimiento, durante el 1 1 3/a 1 1 1 | 1 1 1 1
3 > Sacudir la cabeza ‘
102 | <Reposo, en 1 1 ;/CI 1 1 T | | 1 s Sl 1 1
3 > Esfuerzo mental I |
13 > Esfuerzo fisico ajci 1
5 > Vision, forzar la vista




No hay ningun remedio que cubra todos los sintomas y que no tenga
contraindicaciones. Nux vomica presenta la mayor diferencia de polaridad (DP) y
tiene dos contraindicaciones absolutas y una relativa. A Helleborus le falta < Vista,

forzar la, pero carece de contraindicaciones.

Andlisis de la repertorizacion

El resultado es coherente?

Son correctos los sintomas que dan lugar a contraindicaciones en los remedios con
una elevada diferencia de polaridad (asegurarse)?

Cuél es la importancia de los sintomas que faltan en los remedios con una

elevada diferencia de polaridad?

Analisis de la repertorizacion L.R.

El resultado es coherente? Si

Coinciden los sintomas que llevan a _ _
o < Sentado y < De pie son comprensibles
las contraindicaciones en Nux _ .
y la paciente los vuelve a confirmar: Nux

vomica?
vomica se descarta, pese a que, sin
duda alguna, una situacion de estrés
ha dado lugar a la patologia actual.

Qué importancia tiene el sintoma < Linda afirma que no es importante, ya que

Vista forzar la, sintoma del que apenas tiene tiempo para leer

carece Helleborus?



Materia médica comparada de Helleborus (MMRH)?

Tiene miedo de ya no tener ningun control sobre si misma. Responde lentamente a las
preguntas, no entiende lo que se le dice, y esta somnoliento. Enfado, indiferencia, miedo,
inquietud, llorar. Imposibilidad de pensar. Depresién lentamente creciente. Debilidad de
memoria, no se acuerda ni un momento de lo que ha leido. Se viste sin decoro.
Concentracion dificil al aprender. Obnubilacién y presion en la frente... Obnubilacién

generalizada en la cabeza. Atontamiento y leve mareo.

Administracion del remedio y evolucion

Linda recibe una dosis de Helleborus 200 C y se le recomienda bajar el ritmo.
Una semana después vuelve encontrandose mejor: todos los sintomas han
desaparecido. Su compafero se ocupa mas del bebé que se encuentra en plena
denticién. Asi, ella puede dormir toda la noche cada dos dias. Ademas, tiene
previsto unas cortas vacaciones en Barcelona y, por de pronto, ha dejado de
trabajar. En el seguimiento a largo plazo, sigue encontrdndose bien, después de
haber recibido mas dosis de Helleborus (M, XM. LM, CM).

2.2 Falta de sintomas

Annina Z, 2 ¥~ afios, tos nocturna

Annina Z. es gemela. Desde su nacimiento es mas pequefia que su hermana, muy
inquieta y a menudo esta enferma. La madre la trae a la consulta porque tiene tos
constante cada noche desde hace 3 semanas; sin fiebre ni sintomas concomitantes.
En la exploracion no se observa nada destacable, excepto una retraccion del
timpano derecho. En el hemograma, se aprecia una leve linfocitosis (recuento
blanco 8,9, linf 48,7%).

En la lista de verificacion para las afecciones agudas de las vias respiratorias, la

Sra. Z. anota unos pocos sintomas.



Lista de verificacion de las afecciones agudas de las vias

respiratorias
Caso clinico 2: nnina Z., 2 Y2 afios, tos

Para que pueda realizarse la determinacion del remedio homeopético, deben remarcarse
exactamente todas las alteraciones del estado general que se han manifestado durante la
enfermedad actual. Anote primero lo que le parece mas destacable:

Sintomas principales: Tos seca desde hace 3 semanas, sobre todo por la noche y al despertar

Después marque las modalidades y los sintomas que mas se ajustan a usted:

Aire libre/ Tiempo/ Frio/ Cubrirse

Empeoramiento / mejora al aire libre
Deseo / aversion al aire libre

Empeoramiento / mejora tiempo frio / frio-
‘himedo

Empeoramiento / mejora tiempo himedo
Empeoramiento / mejora tiempo seco
Empeoramiento / mejora por frio
Empeoramiento / mejora al enfriarse
Empeoramiento / mejora por calor
Empeoramiento / mejora envoltura caliente
Empeoramiento / mejora descubrirse
Empeoramiento / mejora en habitacién calida
Empeoramiento / mejora al o después de sudar
Empeoramiento / mejora por pafios himedos

Posicién

Empeoramiento / mejora estar acostado
Empeoramiento / mejora estar acostado en el
lado doloroso

Empeoramiento / mejora estar sentado

Empeoramiento / mejora estar sentado
encorvado

Empeoramiento / mejora estar de pie
Empeoramiento / mejora al agacharse
Musculos flacidos /contracturados, tensos

Movimiento/reposo

Deseo / aversién de movimiento
Empeoramiento / mejora por movimiento
Empeoramiento / mejora por caminar
Empeoramiento / mejora por pisar sobre duro
Empeoramiento / mejora por esfuerzo fisico
Empeoramiento / mejora por esfuerzo mental
Empeoramiento / mejora por reposo

Comer /beber/ hablar

Empeoramiento / mejora por tragar
Empeoramiento / mejora al / después de comer
Empeoramiento / mejora por comida (Co) frios
Empeoramiento / mejora después de beber
Empeoramiento / mejora por Co agua fria

Sed / falta de sed

Apetito / falta de apetito

Aumento / disminucién de la saliva

* Empeoramiento / mejora al hablar

Suefio

e Empeoramiento / mejora al acostarse

e  Empeoramiento / mejora al dormirse

e Empeoramiento / mejora durante el suefio

e Empeoramiento / mejora al despertarse

e Empeoramiento / mejora al levantarse de la
cama o después de levantarse de la cama

Respiracion y tos

e Respiracion rapida / lenta

e Empeoramiento / mejora al inspirar

e Empeoramiento / mejora al espirar

e  Empeoramiento / mejora por al
respirar profundamente

e Tos matutina con/ tarde sin expectoracion

e Tos tarde-noche con/ matutina sin
expectoracion

e Tos diurna con/ nocturna sin expectoracion
e Tos nocturna con/ diurna sin expectoracion
Lateralidades
¢ Lado izg./dcha.
* Nariz izg./dcha.
¢ Pecho izqg./dcha.
Sensaciones
e Empeoramiento / mejora por contacto
e Empeoramiento / mejora por presion externa
e Empeoramiento / mejora por friccion (masaje)
e Empeoramiento / mejora al estornudar
e Olfato disminuido / hipersensible
Alteraciones del estado de
animo
. Irritabilidad /dulzura(anormal)
. Tristeza / alegria (fuera de lo normal)
. Empeoramiento/ mejora estando solo




Analisis de la lista de verificacion A.Z.

Numero de sintomas: insuficiente
Repeticiones : ninguna
Contradicciones: ninguna

Sintomas no relevantes: < en soledad, > contacto

Procedimiento en caso de falta de sintomas
Interrogatorio de las modalidades basicas:
e Posicion (acostado/ sentado/ de pie)

e Aire libre/ habitacién

e Calor/Frio

e Descubrirse / cubrirse

¢ Movimiento/reposo

e Esfuerzo

e Sed/ apetito

e Comida caliente/fria

e Horario (dormirse / despertarse)

En las preguntas sobre las modalidades basicas, se registra la siguiente

sintomatologia:

e Tos seca, hoches y mafianas
e < Espirar

e < De pie

e < Aire libre

e < Frio

e > Movimiento

e < Despertar

e > | evantarse, después de

e [rritabilidad




Repertorizacion
Al

Infeccion vias aéreas superiores

10

e ——

| Nimero de aciertos K g | 8
Sums 2 282318\19 18]17\13\17

 Diferencias de polaridad | 18 | B3| 13| 1310|1012/ 103
107 | <depie Pl o3 3 ¥ | 2|1 3 || 2 |3
93 | >Airelibre, a el 2 |8l £ | 2 | 4| 2| 2| 2|2
9 | <Frioengral. pl 3| 2| 2| a| &1 ]| 2]1]1
102 | >Movimiento, durante el Pl o | & 3 | &« | 2| 2| ¢ | 1|3
111 | <Despertarsse, al p| 2 | s 4 2 | 5 2 | 4| 3| 3
124 | >Levantarse de la cama, después Pl 3| &« | 4| 2| 3|3 |2]|1]:2
64 | ritabiidad, agresividad pl a [ 3| a2 1]2]1
52 | <Espirar,al pl o[ @] s | 2] 2]1]1]2
71 | >Depie | | 2 I
10 | <Aire libre, t IEN | 1 | ] a4 [s2 | 2 | 2
7 >Frioengral. 1 | 4a | 1 1 | 1 | 1| 1
126 | <Movimiento, durante el N RERENERERERE
28 | >Despertar,al 2 | 4 | 3 | 1 | 1
80 | <levantarse de |3 cama, después de ‘ 3 2 2 | 2 3 | 1 | \ 2
37 | Dulaura, amabilidad (inhabitual) 1| aa) | 1 | 1| 1|1

| 61 | >Espirar,al | 1| | 1| |

Andlisis de la repertorizacion A.Z.

El resultado es coherente. Dieciséis remedios cubren todos los sintomas, 9 de ellos

sin contraindicaciones. Las mayores diferencias de polaridad se encuentran en Aurum

(16), Dulcamara (13) y Sepia (13). El sintoma < en soledad no habla en favor de

Sepia. 12 eleccion: Aurum; 22 eleccién: Dulcamara

Administracion del remedio y evolucién

Annina recibe Aurum 200 C que la mejora en pocas horas.
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2.3 Demasiados sintomas

Liliana K, 24 afos, cefaleas, mareos y desmayos

La Sra. K sufre desde hace un mes cefaleas y mareos, por lo que se ha desmayado
dos veces. Debido a sendos traumatismos, tiene tendencia a cefaleas que se van
manifestando de forma repetida y duran mucho tiempo. En la actualidad, teme
haber enfermado por un borreliosis (estadio 2), pese a que no haya indicios de
mordedura por garrapata en la anamnesis. Su ultima menstruacion fue hace 2
semanas.

Anamnesis personal: Con 4 afios, tuvo una conmocion cerebral. A los 11 afios sufrié
un latigazo cervical y con 20 afios, otra conmocion cerebral .

Exploracién actual: contracturas en la musculatura cervical; leve enrojecimiento
amigdalar; por lo demas, nada destacable. Analitica: hemograma, ferritina, CRP y
serologia de borreliosis dentro de la normalidad. Situacion postinfeccién por el virus
EB.

Diagnastico: cefaleas cronicas recidivantes y mareos, probablemente a consecuencia
del latigazo cervical.

En el formulario de neurologia, la paciente subraya muchisimos sintomas (ver pagina

siguiente):

Procedimiento en los casos con muchos sintomas

¢ Reunir los sintomas de idéntica direccion en el denominador comun mayor,
por ejemplo:< frio, < enfriarse, <tiempo frio, < comida fria = < frio.

e Esclarecimiento de los sintomas contradictorios: buscar otras formulaciones, si
el paciente las puede encontrar. Si sigue habiendo contradicciones, deben
omitirse los correspondientes sintomas.

¢ En el caso de gue existan simultaneamente varias afecciones, que se han
presentado de forma secuencial a lo largo del tiempo, se utilizaran los
sintomas de manifestacion mas reciente en la repertorizacion (Hering).

e Cuando, ademas de la sintomatologia principal, se dan sintomas
secundarios que nada tienen que ver con la principal, puede efectuarse la
repertorizacion exclusivamente con la sintomatologia principal

(Boenninghausen).
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Enfermedades neurologicas cronicas
Caso clinico 3, Liliana K., 24 afos, cefaleas, mareos

Para que pueda realizarse la determinacion del remedio homeopético, deben remarcarse
exactamente todas las alteraciones del estado general que se han manifestado durante la
enfermedad actual. Anote primero lo que mas destacable le parece:

Sintomas principales: fases con cefaleas prolongadas y mareos que llegan al desmayo (2
veces), situacién después de dos conmociones cerebrales y una lesion cervical por latigazo.
Contracturas de la musculatura de la nuca.

Después marque las modalidades y los sintomas que mas se ajustan a usted
Aire libre/ Tiempo/ Frio/ envoltura

Empeoramiento / mejora al aire
libre

Deseo de / aversion al aire libre
Empeoramiento / mejora tiempo hamedo/ frio —

himedo

Empeoramiento / mejora tiempo célido
Empeoramiento / mejora tiempo humedo
Empeoramiento / mejora tiempo seco
Empeoramiento / mejora por frio
Empeoramiento / mejora al enfriarse
Empeoramiento / mejora por calor
Empeoramiento / mejora por envoltura caliente
de la cabeza

Empeoramiento / mejora descubrirse
Empeoramiento / mejora en habitacion célida
Empeoramiento / mejora por entrar en calor
en la cama

Empeoramiento / mejora al o después de sudar
Calor /sudar, tendencia a descubrirse

Calor / sudar, tendencia descubrirse
Empeoramiento / mejora por pafios himedos
Mojarse, empaparse empeora

Viento, corrientes de aire empeoran

Posicion

Empeoramiento / mejora estar acostado
Empeoramiento/ mejora acostado de espaldas
Empeoramiento / mejora acostado de lado
Empeoramiento / mejora acostado sobre el lado
doloroso

Empeoramiento / mejora por cambio de
posicién

Empeoramiento / mejora estar sentado

Empeoramiento / mejora estar sentado
encorvado

Emperioramiento/mejora estar de pie
Eperioramientio/mejora por agacharse
Empeoramiento / mejora al erguirse

Empeoramiento / mejora al / después
de levantarse de un asiento

Movimiento/ reposo

Deseo de / aversion al movimiento

Empeoramiento / mejora por
movimiento

Empeoramiento / mejora por mover cabeza /
ojos
Empeoramiento/ mejora por agitar la cabeza

Empeoramiento / mejora por caminar al aire
libre

Empeoramiento / mejora por correr (footing)
Empeoramiento / mejora por pisar fuerte

Empeoramientoejora por esfuerzo fisico
Empeoramientoejora por esfuerzo mental
Empeoramiento / mejora por estornudar
Empeoramiento / mejora por reposo

Empeoramiento / mejora por ir en coche

Comida/ bebida/ hablar

Empeoramiento / mejora al tragar
Empeoramiento / mejora al / después de comer
Empeoramiento / mejora en ayunas, antes

del desayuno

Empeoramiento / mejora después del desayuno
Empeoramiento / mejora por comida (CO) fria
Empeoramiento / mejora por CO caliente
Empeoramiento / mejora después de beber
Empeoramiento / mejora por CO, agua fria
Empeoramiento / mejora por CO, café
Empeoramiento / mejora por

CO cervezalvino/alcohol

Sed / falta de sed

Apetito/ falta de apetito

Aumento / disminucion de la saliva
Empeoramiento / mejora al hablar

Empeoramientoejora tras acostarse

Empeoramientoejora al dormirse
Empeoramiento / mejora durante el suefio

Empeoramiento / mejora al despertarse
Empeoramiento / mejora al levantarse de la
cama o después de levantarse de la cama

Lateralidades

Cabeza interna izqg./dcha.
Cabeza externa izg./dcha.
Cara izq./dcha.

Ojos izq./dcha.

Boca izq./dcha.

Brazo izg./dcha.

Pierna izq./dcha.

Sensaciones

Empeoramiento/ mejora por contacto
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Empeoramiento/ mejora por presién * Movimientos involuntarios / dificultados/
externa convulsivos

Empeoramiento/ mejora por friccion Convulsiones

(masaje) * Epilepsia

Aumento o disminucién del olfato o

Epilepsia con conciencia

Epilepsia con pérdida de la conciencia
* Epilepsia con convulsiones

e Epilepsia con rigidez

¢ Convulsiones tonicas (rigidez local)

* Convulsiones cldnicas (tics locales)
* Convulsiones con inclinacion hacia atras

Sentido del gusto fino/ débil/ perdido .

Alteraciones del sentido del gusto
(¢cuales?)

Audicion hipersensible/ sordera
Empeoramiento por ruidos
Presion de fuera a dentro/ de dentro a

fuera :
Pinchazos de fuera a dentro/ de dentro a * s
fuera Paralisis
Pinchazos hacia arriba / abajo * lctus
Hormigueo partes internas / externas * Pardlisis en las extremidades
Insensibilidad de la piel e Paralisis hemilaterales
Hormigueo en la piel ¢ Paralisis indoloras
Vista ¢ Congestién
Empeoramiento / mejora por luz Conciencia
Empeoramiento/ mejora por oscuridad *  Obnubilacion
Empeoramiento/ mejora al cerrar los ojos * Anestesia
Empeoramiento/ mejora al abrir los ojos * Desmayo
Pupilas dilatadas / contraidas * Suefios comatoso
Empeoramiento/ mejora por forzar la vista * Somnolencia diurna
Empeoramiento/ mejora por leer * Molestias que causan somnolencia
Oscurecimiento de la vista Alteraciones del estado de animo
Vision borrosa / fija * Irritabilidad /dulzura(anormal)
Vision doble * Tristeza / alegria (fuera de lo normal)

Ceguera general / periédica * Empeoramiento/ mejora estando solo

Otros trastornos de la vista

Otros sintomas no mencionados en el formulario (de
Aparato locomotor

) libre descripcion):
Mdusculos tensos / flacidos

Acortamientos musculares
Contracturas

Calambres musculares

Caidas con facilidad, frecuentes
Pesadez del cuerpo
Tambalearse (Ataxia)
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Andlisis del formulario de neurologia L.K.

NUmero de sintomas

Repeticiones

Deseo de aire libre

> al aire libre

> Caminar al aire libre

> Movimiento

< Después de acostarse
< Dormirse al

< Acostado

demasiados
Correcciones de la paciente

= > Caminar al aire libre

= < Acostado

< Tiempo humedo/> Tiempo seco = < Tiempo humedo

> Beber, > Comida agua fria
< Esfuerzo corporal /< Correr
> Reposo

Aversion al
movimiento

< Esfuerzo mental
< Vista, forzar la
< Leer

Contradicciones

> Movimiento/> Reposo
Enfriarse/< Envoltura himeda

Formulaciones imprecisas

< Sudar, después de

< Envoltura de la
cabeza

< Contacto

< ir en coche
cefalea

= > Comida agua fria

= < Esfuerzo corporal

= < Vista, forzar la

Correcciones de la paciente
= > Caminar al aire libre
= > Enfriarse

Correcciones de la paciente

= < Esfuerzo fisico
= < Envoltura caliente gral

= > en soledad
= sintoma antiguo no relacionado con la



Repertorizacion L.K.

LK.

Cefales y vértigo

I I Y
[ Len |
o

14

[ orv. [ o [ rhos | spin | mere. [ veene | wae | unom. | ame |
19 | e | | s | { | a2 17 | 1
| | | | | | |

NOMero de ackertos | 19 19 19 18 " 17 |
[ Sums | as as a6 4 | 20 a9 a5 34 w | a7 W |
| Diferancias de potaridad | 29 22 | 20 19 | 10 14 14 12 7 | 35 | 1 | 1
77 > Caminar al aire litrs | = o 1 1 2 1 1 e N | a
74 | >Enfrarne | a a | 1 s | a ] 2 a i | 1 a |
s8 | < Tempo/aire hamedo | 2 s | a = = 1 2 ) s | 2 a | =
[ 128 | <Acostedo Pl e 2 | 1 " ) ' 1 a | a r | a3
101 | >Sentado, setar P 1 v | a2 « | 1 3 1 a s | 2 * | 3
| 107 | <depe P 3 s | 1 2 | 3 1 1 1 s | 2 r | 1
[ 108 | <Agachare, al » 2 1 ; a 4 | 1 Kl 3 s | 3 1 ? -
[T 5% | masculon, Laxitud (Flecider) an aral » F » | a T | 3 1 3 2 | a3 x|
(T8 | Aversion al movimienta P 2 1 | 1 et S T 2 |3 |
[T73 | <sacudi is coboze " 1 2 | 1 s | 1 2 s 2 | S
0 | <eEstoerzo Asuce » 1 a | 3 a | 2 1 2 4 | 2 2 | 1
s < Vikdn, forsar tn vista Pl 2 2 1 a 1 1 3 3 1 ! 2 1 1 1
| 1231 | «cComer, después do » . « | - a | 2 a 1 1 3 ' 3 2 | 2
54 > Comida y bebidas, Frios " - 1 | 2 s | 1 a ) 2 y | T | 2
[ 86 | Sed, tate de P K 2 | 3 s 3 2 1 o ) M
77 | <Mabtar P 1 a | a == 2 2 1 B =D r | 2
‘ BO [ « Levantarse de la cama, despuds de L 3 R i 3 N \ 2 3 a 3 | 1 1 i 1
| B0 | <tuzen gral. v £ s | a 21 1 a4 2 3 T =
74 | > Presion externa 3 2 | % 2 2 ) 2 ' 2 | e y |
| 118 | < Caminar al alre libee | 1 e | 2 aer 1 2 asc 2 1 | 1 v | 2
7R | <Entriarse | 2| -a » 1 e ) 2 2 | 2 a | a
30 | > Tiempo/alne himedo | 1 | acr | 1 | |
1006 = ACOMLIrsE | 1 ‘ s/cr A/ 1 1 2 2 1 | ] , 1
126 < Sentado, estar a7ch r | 2 1 2 ] 1 1 2 | o Ve R
[T#2 | >papie s | 2 2 | 1 a/c 2 2 R | =
aa | » Agachane, sl 1 1 1 1 ! | .
a | MUsCulos, Tensson en gral 2 2 ! A/ i 1 ‘ !
58 Deseo de movimienta i 1 | 1 2 \ 1 2 | 1 ) | 1
3| > Sacudic la cabess i i | 1 | |
B | = Esfuerzo fisico | | | |
5 | > Vision, fovzar i vista i i \ | 3 | i
83 | > Comer, despuds de | 2 a2 [ | [ 3 | 2 | 2 | 2 | wen | | 2
47 | <Comiday bebids, Alimentos frios r | ava | 3 | | | laa | 2 | wma |l 2 | axa |
99 | %ed 2 | aa | o | st | 3 | 2 | 32 | e | wa | 2 | | 3
i | > ot | | | | | | | | | | |
(3387 | > Levantarse de I cama, despuds A a | 2 r | 2 | 3 | » |wa| 3| 2| a | w
|53 | = tus (on in claridach 1 |2 1 j ; ; ; 1 ; 1
a3 « Prosidn externa i 1 | o T | 1 2 1 2 ST it it

Debido a la extensa sintomatologia, no

Por ello, no se muestran.

Analisis de la repertorizacion L.K.

Resultado coherente?

Son importantes las

contraindicaciones en remedios con

polaridad elevada?

Son relevantes los sintomas

ausentes en Thuja?

han entrado las contrapolaridades en la pantalla.

Si

Tres remedios cubren todos los sintomas, pero
tienen contraindicaciones importantes

Thuja muestra una elevada diferencia de
polaridad sin ninguna contraindicacién. Sin
embargo, no cubre los sintomas < Hablar y
Olfato disminuido. Al volver a preguntar a la
paciente, ésta afirma que ninguno de los dos

sintomas es muy importante.
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Materia médica comparada de Thuja (GS)?

Mareos al cerrar los ojos, que desaparecen inmediatamente después de abrirlos.
Mareos al levantarse del asiento... Cefalea presiva en vértex, [...] agrava en reposo,
mejora con movimiento ... La cefalea siempre mejora por movimiento al aire libre [...],

le obliga a caminar y siempre empeora estando acostado.

Administracion del remedio y evolucion

Liliana recibe una dosis de Thuja C200.

Una semana después, informa de lo siguiente: Después de un primer agravamiento
breve, la cefalea desaparecié por la noche en el mismo dia de la toma. El mareo ha
mejorado mucho (un 80%), aunque sigue presentandose si se levanta rapidamente
de la cama (Thuja). Se le administran otras dos dosis de Thuja en potencias

ascendentes (M, XM) que hacen desaparecer completamente las molestias.

2.4 Incoherencia de los sintomas Alec H, 4 afios,vomitos constantes
Desde hace 2 dias, Alec vomita todo lo que ingiere. No tiene diarrea ni fiebre, pero
cada vez esta mas apatico y apenas orina. En la exploracion, se observa un estado
general deteriorado, mucosas secas. Presenta una respiracién acelerada y profunda,
el aire espirado huele a acetona. Ruidos intestinales apenas perceptibles.
DiagnostiCo: ..., ?

La madre trae la lista de verificacion para enfermedades agudas del aparato

gastrointestinal directamente a la consulta (ver pagina siguiente).

Andlisis de la lista de verificacion A.H.
Numero de sintomas: probablemente buena
Repeticiones: ninguna
Contradicciones: ninguna

Sintomas no relevantes: ninguno

Sintomas ausentes: ninguno

Sintomas poco claros: > al tragar?, > tras beber?, apetito?, > eructos?
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Lista de verificacion de enfermedades agudas del

aparato gastrointestinal
Alec H., 4 afios, voOmitos constantes

Para que pueda realizarse la determinacién del remedio homeopatico, deben remarcarse
exactamente todas las alteraciones del estado general que se han manifestado durante la
enfermedad actual. Anote primero lo que mas destacable le parece:

Sintomas principales: vomitos, debilidad, flacidez muscular, dolores abdominales, apatia

Después marque las modalidades y los sintomas que mas se ajustan a usted:
Aire libre/ Tiempo/ Frio/ Cubrirse

Deseo de / aversion al aire libre
Empeoramiento / mejora al aire libre
Empeoramiento / mejora tiempo humedo/
frio — himedo

Empeoramiento / mejora tiempo himedo
Empeoramiento / mejora tiempo seco
Empeoramiento / mejora por frio
Empeoramiento / mejora al enfriarse
Empeoramiento / mejora por calor

Empeoramiento / mejora por envoltura
caliente

Empeoramiento / mejora descubrirse
Empeoramiento / mejora en habitacién
célida

Empeoramiento / mejora por entrar en calor
en la cama

Empeoramiento / mejora al o después de
sudar

Empeoramiento / mejora por pafios
hamedos

Posicion

Empeoramiento / mejora estar acostado
Empeoramiento / mejora estar acostado
en el lado doloroso

Empeoramiento / mejora por cambio de
posicién

Empeoramiento / mejora estar sentado
Empeoramiento / mejora estar

sentado encorvado

Empeoramiento / mejora estar de pie
Empeoramiento / mejora por agacharse
Musculos flacidos /contracturados, tensos

Movimiento/ reposo

Deseo / aversién de movimiento

Empeoramiento / mejora por movimiento

Empeoramiento / mejora por inspiracion

profunda

Empeoramiento / mejora por caminar

Empeoramiento / mejora por pisar fuerte
Empeoramiento / mejora por esfuerzo fisico
Empeoramiento / mejora por esfuerzo mental
Empeoramiento / mejora por reposo
Empeoramiento / mejora por ir en coche

Comida/ bebida/ hablar

Empeoramiento / mejora al tragar

Empeoramiento / mejora al / después de comer
Empeoramiento / mejora por comida
(CO) caliente
Empeoramiento / mejora por CO
pan/carne/fruta
Empeoramiento / mejora después de beber
Empeoramiento / mejora por CO, agua fria
Empeoramiento / mejora por CO, leche
Empeoramiento / mejora por CO, café
Empeoramiento / mejora por
CO cervezalvino/alcohol
Sed / falta de sed
Apetito/ falta de apetito
Aumento / disminucién de la saliva
Empeoramiento / mejora al hablar

Suefio

Empeoramiento / mejora al acostarse
Empeoramiento / mejora al dormirse
Empeoramiento / mejora durante el suefio
Empeoramiento / mejora al despertarse
Empeoramiento / mejora al levantarse de la
cama o después de levantarse de la cama

Aparto gastrointestinal

Empeoramiento / mejora por eructos
Empeoramiento / mejora por deposicion

Lateralidad

Abdomen derechol/izquierdo

Hipocondrio (parte superior del abdomen)
derecho

/ izquierdo
Ingle derecha / izquierda

Sensaciones

Empeoramiento / mejora por contacto
Empeoramiento / mejora por presion externa
Empeoramiento / mejora por friccion, frotar
Empeoramiento / mejora al estornudar

Alteraciones del estado de animo

Irritabilidad /dulzura(anormal)
Tristeza / alegria (fuera de lo normal)
Empeoramiento/ mejora estando solo




Repertorizacion

A.F.
‘Vémitos acetonémicos

17

Namero de aciertos 13 12 12 12 12 12 12 12 11 11 11 11 11
Sums 31 35 24 21 17 15 28 26 28 22 20 23 19
Diferencias de polaridad 5 9 6 2 0 -9 -5 -1 12 10 10 9 7
——n R ——————— ——
76 Deseo de aire libre P 1 4 1 1 1 1 1 1 1 2 3 3 1
93 > Aire libre, al P 2 4 3 3 1 1 2 1 2 1 3 2 2
67 < Calor de la cama P a 3 3 3 1 2 1 2 3 1 1
106 | > Acostarse P 1 2 1 1 1 4 1 1 1 1 3 1
107 | <de pie P 3 3 p £ 1 2 1 2 3 3 3 1 1 1
a7 > Tragar P 1 3 2 3 52 1 3 2 3
53 Musculos, Laxitud (Flacidez) en gral P 3 2 1 2 2 1 1 2 4 1 1
a2 > Comida y bebidas, Caliente P 3 1 3 1 1 1 “a 3 2 2
71 < Beber, después de P 3 3 1 1 2 1 3 4 4 2 2 3 2
99 Sed P 4 2 1 1 2 2 4 3 3 2 2 3 2
99 Hambre P 1 4 4 1 2 1 3 2 2 1 2 1 2
34 < Eructar P 1 2 3 2 2 3 2 2
85 Vémitos en gral. 4 4 2 1 1 1 4 1 4 1 1 2 3
86 Aversion al aire libre 3/a 1 1 2 4/a 4/ 3/a 3/a 1 1 1 2
110 | <Airelibre, al 1 1 1 a(c) 2 1 1 2 1 2 1 1 1
38 > Calor de la cama 1 2 1 3/a 4/c 2 1 1
125 < Acostado 2 a/a 1 2 3/a 2 1 a/a 2 4a/a 1 1 1
71 > De pie 2 2 1 1 2 2
93 < Tragar 4/ 3 1 2 1 2 a/ci 3/a 2 1 1 1
34 Musculos, Tensién en gral. 2 2 1 1 2 2 2 1
52 < Comida y bebida, Alimentos calientes 1 a4/ 2 3/a a/ci 1 1 3/a
13 > Beber, después de (isintoma poco fiable!) 2 3 2
86 Sed, falta de 2 a/a 1 1 1 1 2 2 2 1
115 Apetito, Falta de 3/¢ 3 1 2 1 1 3 a/a 2 1 2 3/ 1
aa > Eructos 3/Q a/Q 2 3/a a/a 3/c
T . .,
Analisis de la repertorizacion
Resultado coherente? No

Ningun remedio cubre todos los

sintomas sin contraindicaciones.

En el remedio con la mayor polaridad.
En los remedios sin contraindicaciones

también faltan modalidades importantes.
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Aclaracion de la sintomatologia con la madre

Sintoma

Deseo de aire libre = tambien lo tiene cuando esta sano

> Tragar = vomita immediatamente todo lo que toma, pero tiene sed?!
> Beber = Sed

< Eructos = Vomitos

Apetito = solo cuando esta salo, ahora sin apetito

Repertorizacion corregida

AF.
‘Vémitos acetonémicos

Numero de aciertos 1% 9 | 9 9 | 9 1T o | o | 9
Sums 27 23 | 2 21 14 17 2 12
Diferencias de polaridad 13 10 7 6 6 a 2 2
67 | <Calordelacama P 4 3 | 2 3 3 3 1 1
106 | > Acostarse P 1 1 | 3 1 1 2 4 1
107 | <depie P 3 3 | 1 2 2 1 2 2
53 Miuisculos, Laxitud (Flacidez) en gral P 3 | 2 | a 3 1 [ 2 1 2
42 | >Comiday bebidas, Caliente p| 3 [ 3 | 12 | 4 1 S 1 1
99 | sed p| 4 | 3 | & | 1 1 | 1 4 2
85 | Vémitos en gral. | & | a [ 3 | 2 1 | 2 4 1
115 | Apetito, Falta de p| 3 | 2 | 3 | 3 3. |2 3 1
93 | >Airelibre,al p| 2 [ 2 a2 2 [T l=] 1
38 > Calor de la cama 1 ‘ 1 4{Q) ‘ | 2 4/cl
125 | <Acostado [ 2 | 2 | a | /@ | 2 | 1 1 3/al
71 | >Depie [ T T2 | + 1 3 20
34 Miisculos, Tensién en gral. | 2 | | \ [ 1 1
" 82 | <Comiday bebida, Alimentos calientes [ 2 [ 2 | 2 | 1 | Caa |
86 | Sed,faltade [ 2 | 2 [ 2 | 1 1| 1 1
99 | Hambre [ 2 | 2 s | 3 | |&a]| 3 2
110 | <Airelibre, al [ 1 [ 1 [ 2 \ 1 \ 2 I 1 1 2

Materia medica comparada de Sulphur (GS)

Vémitos de lo ingerido, pronto por la mafiana, con temblor en manos y pies

Materia medica comparada de Veratrum (GS)
Vémitos: violentos con constantes nauseas, arcadas y
gran agotamiento. [...] siempre cuando se mueve o bebe

algo.
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Administracion del remedio y evolucion

Alec recibe Veratrum 200 C en la consulta. Se le indica a la madre que le
administre cada 10 minutos un sorbo de Isostar o cola. En caso de que
vuelva a vomitar, debe darle Sulphur 200 C. En casa, vuelve a vomitar; la
madre le administra Sulphur 200 C. Después de ello, el estado general del

nifio mejora de inmediato, ya no vomita y vuelve a tener apetito.

2.5 Atencidn con las correcciones que hacemos Markus S, 21 afios,

gastroenteritis

El Sr. S se presenta con diarrea y vomitos biliosos imparables desde el dia anterior. La
sintomatologia se acompafia de colicos abdominales pronunciados. No tiene fiebre.
Exploracion: ruidos intestinales aumentados, no presenta deshidratacién, por lo

demas, nada destacable (ver lista de verificacién en la pagina siguiente).

Analisis de la lista de verificacion M.S.

Numero de sintomas: mas bien muchos
Repeticiones: <enfriarse/>calentarse,

<de pie/< desp. de levantarse

Contradicciones: ninguna
Sintomas no relevantes ninguno
Sintomas ausentes: probablemente ninguno

Sintomas poco claros: < contacto/< presion?
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Lista de verificacion de enfermedades agudas del aparato

gastrointestinal
Markus S., 21 afos, gastroenteritis

Para que pueda realizarse la determinacién del remedio homeopatico, deben remarcarse
exactamente todas las alteraciones del estado general que se han manifestado durante la
enfermedad actual. Anote primero lo que mas destacable le parece:

Sintomas principales: Vémitos biliosos, célicos abdominales, diarrea

Después marque las modalidades y los sintomas que mas se ajustan a usted:
Aire libre/ Tiempo/ Frio/ Cubrirse

Empeoramiento / mejora al aire libre
Deseo / aversion al aire libre
Empeoramiento / mejora tiempo humedo/
frio — himedo

Empeoramiento / mejora tiempo himedo
Empeoramiento / mejora tiempo seco
Empeoramiento / mejora por frio
Empeoramiento / mejora al enfriarse
Empeoramiento / mejora por calor

Empeoramiento / mejora por envoltura
caliente

Empeoramiento / mejora descubrirse
Empeoramiento / mejora en habitacion
calida

Empeoramiento / mejora por entrar en calor
en la cama

Empeoramiento / mejora al o después de
sudar

Empeoramiento / mejora por pafios
hamedos

Posiciéon

Empeoramiento / mejora estar acostado
Empeoramiento estar acostado de lado

Empeoramiento / mejora por cambio de posicion

Empeoramiento / mejora estar
sentado

Empeoramiento / mejora estar
sentado encorvado
Empeoramiento / mejora estar de pie
Empeoramiento / mejora por
agacharse
Musculos flacidos /contracturados,
tensos

Movimiento/ reposo

Deseo / aversion de movimiento

Empeoramiento / mejora por
movimiento

Empeoramiento / mejora por inspiracion profunda
0

Empeoramiento / mejora por caminar
0

Empeoramiento / mejora por pisar fuerte
Empeoramiento / mejora por esfuerzo
fisico

Empeoramiento / mejora por esfuerzo
mental

Empeoramiento / mejora por reposo
Empeoramiento / mejora por ir en coche

Comida/ bebida/ hablar

Empeoramiento / mejora al tragar

.

Empeoramiento / mejora al / después de comer
Empeoramiento / mejora por comida
(CO) caliente

Empeoramiento / mejora por CO
pan/carne/fruta

Empeoramiento / mejora después de beber
Empeoramiento / mejora por CO, agua fria
Empeoramiento / mejora por CO, leche
Empeoramiento / mejora por CO, café

Empeoramiento / mejora por
CO cervezalvino/alcohol

Sed / falta de sed

Apetito/ falta de apetito

Aumento / disminucion de la saliva
Empeoramiento / mejora al hablar

Empeoramiento / mejora al acostarse
Empeoramiento / mejora al dormirse
Empeoramiento / mejora durante el suefio
Empeoramiento / mejora al despertarse

Empeoramiento / mejora al levantarse de la
cama o después de levantarse de la cama

Aparto gastrointestinal

Empeoramiento / mejora por eructos
Empeoramiento / mejora por deposicion

Lateralidad

Abdomen derechol/izquierdo

Hipocondrio (parte superior del abdomen)
derecho

/izquierdo
Ingle derecha / izquierda

Sensaciones

Empeoramiento / mejora por contacto
Empeoramiento / mejora por presion externa

Empeoramiento / mejora por friccion, frotar
Empeoramiento / mejora al estornudar

Alteraciones del estado de animo

.

Irritabilidad /dulzura(anormal)
Tristeza / alegria (fuera de lo normal)

Empeoramiento/ mejora estando solo
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M.S.
Gastroenteritis
Sabad. | Nux-v. Bry. Con. Rhus. Lyc. nmp
Nuamero de aciertos 13 13 13 12 12 12 12 12 12 12 12
Sums 31 36 31 28 36 35 32 24 20 23 31
Diferencias de polaridad 20 12 7 21 14 14 12 11 11 10 8
— =
S0 < Frio en gral. P A 4 2 3 4 1 4 2 2 3 2
78 < Enfriarse P a 4 3 2 4 3 4 1 1 2 3
56 < Descubrirse P 2 3 1 3 4 3 2 1 3 2
38 > Calor de la cama P 3 4 4 1 2 4 4 1 - | 2 2
50 < Acostado de lado P 2 2 4 3 a 1 1
107 < de pie P 3 1 2 4 3 2 1 1 1 1 3
70 < Esfuerzo fisico P 1 3 a 1 4 s 4 1 1 2 2
86 Sed, falta de P 3 2 1 3 2 1 3 3 1 4 3
115 Apetito, Falta de P 3 4 3 3 4 3 3 1 2 1 a
80 < Levantarse de la cama, después de P 1 3 2 1 4 1 2 3 4 1 2
121 < Contacto (tocar) P 1 4 3 1 3 4 2 4 2 2 a
43 > Sentado doblado P 2 1 1 3 1 3 1 2 1
93 < Presién externa P 2 1 1 1 4 1 3 3 1 3
73 > Frioen gral. 1 1 1 5 2 2 1 1 1 1
74 > Enfriarse 2 1 3 1 4(Q) 1 2 1
37 > Descubrirse 1 1 1 a/c 1 2 1 1
&7 < Calor de la cama 1 2 1 2 3 1 3/a 3/a 1
46 > Acostarse de lado a/c 2 2 2 1 2
71 > De pie 3/Q 2 1 2 2 1
6 > Esfuerzo fisico a/a
99 Sed 2 3/Q a/a 1 3/ 1 4(c1) 1 1 2
99 Hambre 3 2 3 2 3 2 3/a 1 3/Qa 3
124 > Levantarse de la cama, después 1 3 1 1 3 3/ 3/Cl 2 1 2 4/cl
42 > Contacto 2 1 1 1 1
42 < Sentado doblado 2 2 3/ 3/C1 2
74 > Presién externa 1 2 a/a 3/Q 2 1 1

Andlisis de la repertorizacion

Resultado coherente?

Sintomas poco claros?

ha recalcado el

Si

Si introducimos

exactamente la sintomatologia que

paciente, Sabadilla es el Unico remedio posible. Si

omitimos < Presion (el paciente afirma: en el fondo

nunca permite la presién), Conium esta claramente por

delante de Sabadilla.



22

Repertorizacion corregida

M.S.

Gastroenteritis

o T oo | o
Numero de aciertos 12 12 12 12 11 11 11 11 11 11
Sums 28 29 35 30 35 31 31 22 21 21

L Diferencias de polaridad 25 19 13 8 16 13 10 10 8 8
S0 < Frioen gral. P 3 B A 2 a a4 1 3 2 4
78 < Enfriarse P 2 4 4 3 a 4 3 2 1 3
56 < Descubrirse P 3 2 3 1 A 3 3 2
38 > Calor de la cama P 1 3 4 4 2 4 4 2 1 5
50 < Acostado de lado P 3 2 2 4 “ 1
107 < de pie P 4 3 1 2 3 1 2 1 1 2
70 < Esfuerzo fisico P 1 1 3 a q a 5 2 1 1
86 Sed, falta de P 3 3 2 1 2 3 1 4 3 1
115 | Apetito, Falta de P 3 3 a 3 a | 3 3 1 =l a2
80 < Levantarse de la cama, después de P 1 1 3 2 4 2 1 1 3 1
121 < C;r:tacto {tocar) P 1 1 4 ;7 *3 2 4 2 4 1

—7743 > Sentado doblado P 3 2 1 1 1 1 3 1 2 1
73 > Frio en gral. 1 1 1 1 2 1 X 1
74 > Er;f;a;s;i 2 1 ; 1 a(cr) 2 1 1
37 > Descubrirse 1 1 1 1 a/cl 2

67 | <calordelacama | N ES T
46 > Acostarse de lado 4/a 2 2 2 2
71 > De pie 3/Q 2 1 1 2
6 > Esfuerzo fisico
83 Sed 1 2 3/Q a/c 3/a 4(ay) 1 1 2
99 Hambre 3 2 3 2 2 3 3/a 3/ 1
124 > Levantarse de la cama, después 1 1 3 1 3 3/l 3/l 2 2 1
42 > Contacto 1 2 > % 1 2
42 < Sentado doblado 2 2 3/a 3/a 1

Materia médica comparada de Sabadilla (GS)

Muchas nauseas y vomitos, con calor en el abdomen. Vomitos biliosos. Cdlico con la
sensaciébn como si se moviera 0 si girase una bola en el abdomen, ... Heces:
Diarrea liquida mezclada con mucosidad y sangre que flota en el agua.

Materia médica comparada de Conium (GS)
Nauseas en el estdbmago, vomitos: violentos, con mucosidad; amargo, mucosos,
acuosos. Dolores colicos del tipo mas violento. Diarreas frecuentes, [como agua, con

muchos eructos].
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Administracion del remedio y evolucién

El Sr. S recibe una dosis de Conium 200 C. Sin embargo, no cambia nada. Al cabo de
12 hora toma Sabadilla 200 C. Gracias a esta dosis, de forma inmediata ceden los
coOlicos y el tenesmo. Su estado general mejora rapidamente y las deposiciones se

normalizan. Conclusion: jLo importante es la precision!

2.6 Ordenar el caos

Sr. Klaus A, 63 afos: Crisis existencial

El Sr. Klaus A. ocupa un puesto directivo en la administracion federal. Se
presenta en la consulta por una profunda crisis existencial, con falta de
concentracion, indiferencia, falta de alegria, malhumor, inseguridad y sentimientos
de culpa. En el momento en que se ve expuesto a la mas minima critica, empieza a
temblar, se bloquea (no puede pensar ni hablar) y se marea. Estd muy tenso, ya no
puede dormir bien y suda mucho. Ya le pasaba de nifio, cuando su padre le
criticaba o le pegaba. Su psicéloga opinaba que estaba agotado (Burnout) y le
proponia una jubilacion anticipada.

Como sintomas secundarios padece cefaleas, colon irritable con alternancia de
diarreas y estrefiimiento, dolores musculares y articulares reumaticos y una
disfuncién sexual.

Para la anamnesis, ha de cumplimentar los formularios de mente y de sintomas

secundarios (ver siguientes paginas).

Anadlisis de los formularios K.A.

Numero de sintomas: demasiados
Repeticiones: muchas
Contradicciones: muchas
Sintomas no relevantes: muchas
Sintomas ausentes: ninguno
Sintomas poco claros: muchos

Ha rellenado los formularios de forma cadtica, lo que plantea la pregunta en qué
estado se encontraba el paciente cuando los cumplimenté. La Unica manera de
poner un poco de orden en esto es concentrarnos en el formulario de sintomas

secundarios. Los sintomas mentales pueden llevar a engafio.



Mente

Sr. Klaus A., 63 afios, Crisis existencial
Para que pueda realizarse la determinacién del remedio homeopatico, deben
remarcarse exactamente todas las alteraciones del estado general que se han
manifestado durante la enfermedad actual. Anote primero lo que mas destacable

le parece:

Sintomas principales: trastornos de la concentracidn, falta de interés y alegria, mal humor.
Inseguridad emocional. Temblores, bloqueos que impiden pensar o hablar cuando me critican.
Contracturas. Sentimientos de culpa e inutilidad. Trastornos del suefio. Suefio no reparador.

Sudores

Después marque las modalidades y los sintomas que mas se ajustan a usted:

Aire libre/ tiempo/frio/ envoltura
Empeoramiento/mejora al aire

libre Deseo de / aversion al aire

libre

Empeoramiento/ mejora por tiempo frio/hiimedo
Empeoramiento/ mejora por tiempo calido
Empeoramiento/mejora por tiempo humedo
Empeoramiento/ mejora por tiempo seco
Empeoramiento/mejora por frio
Empeoramiento/mejora por enfriarse
Empeoramiento/mejora por calor
Empeoramiento/mejora por envoltura caliente
Empeoramiento/mejora por descubrirse
Empeoramiento/mejora por habitacion célida
Empeoramiento / mejora al entrar en calor en la
cama Empeoramiento/mejora al/después e sudar
Calor /sudor con tendencia a desvestirse

Calor/ sudor con aversion a desvestirse
Empeoramiento/mejora pafios himedos
Empeoramiento por mojarse

Empeoramiento por viento, corrientes de

aire

Posicion

Empeoramiento/mejora por estar acostado
Empeoramiento/mejora por estar acostado en
espalda Empeoramiento/mejora por estar
acostado de lado Empeoramiento/mejora por estar
acostado en lado doloroso
Empeoramiento/mejora al estar sentado
Empeoramiento/mejora al estar sentado
encorvado Empeoramiento/mejora por estar de
pie Empeoramiento/mejora al agacharse
Musculos flacidos/ tensos contracturados

Movimiento /reposo

Deseo de /Aversion a movimiento
Empeoramiento/mejora por movimiento
Empeoramiento/mejora por caminar
Empeoramiento/mejora por correr
Empeoramiento/mejora por reposo
Empeoramiento/mejora por esfuerzo fisico
Empeoramiento/mejora por ir en coche
Empeoramiento / mejora por inspirar profundo

Empeoramiento por emociones
Empeoramiento por enfado
Empeoramiento por preocupaciones
Empeoramiento por ofensas
Empeoramiento por amor
desengafnado Empeoramiento en

Comer / beber/ hablar

Empeoramiento / mejora por tragar
Empeoramiento/mejora al / después de comer
Empeoramiento / mejora en ayunas, antes del
desayuno Empeoramiento / mejora después del
desayuno Empeoramiento/mejora por alimentos
(AL) frios Empeoramiento / mejora por AL calientes
Empeoramiento/ mejora después de beber
Empeoramiento/mejora por AL, agua fria
Empeoramiento / mejora por AL, cerveza / vino
Sed / falta de sed

Apetito / falta de

apetito

Aumento / reduccion de la

saliva Empeoramiento/mejora

por hablar

Suefio

Empeoramiento/mejora tras acostarse
Empeoramiento/mejora al dormirse
Empeoramiento/mejora durante el suefio
Empeoramiento/mejora al despertarse
Empeoramiento/ mejora al levantarse de la
cama

Sensaciones

Empeoramiento/ mejora por contacto
Empeoramiento/ mejora por presion externa
Empeoramiento / mejora por friccion (masaje)
Olfato disminuido / hipersensible

Presion de fuera a dentro / dentro a

fuera Pinchazos de fuera a dentro /

dentro fuera Pinchazos hacia arriba/

hacia abajo Presién de fuera a dentro/
dentro a fuera

Alteraciones del estado de

animo Tristeza /Alegria

Irritabilidad /docilidad
Empeoramiento/mejora por estar

solo Empeoramiento/mejora en

compafiia Empeoramiento/ mejora

por llorar

Empeoramiento/ mejora por pensar en molestias
Empeoramiento por hablar otras personas
Empeoramiento por misica

recintos abarrotados Empeoramiento miedo,
ansiedad, susto Empeoramiento por ira
Empeoramiento por consuelo Excitacion,
nerviosismo

Cambios del estado de animo Orgullo
Pesadumbre Malicioso




Insolencia

Seriedad

Suspicacia, desconfianza
Miedo, ansiedad, asustadizo
Indiferencia. Apatia,
desinterés Desesperanza
Hipocondri

a

Melancolia

Imaginaciones ,alucinaciones,
obsesiones llusiones
Obnubilacio

nAnestesia

Delirios

Intelecto / memoria
Comprensioén dificil / facil

Empeoramiento/ mejora por esfuerzo

mental Intelecto afectado
Dispersion
Memoria activa/débil/perdida

25

Molestias psicosomaticas

Eructo

s Asco

Arcada

s

Nauseas en general /garganta/ estbmago/
abdomen Vémitos

Pirosis

(acidez)

Diarrea

Sensacion de plenitud en partes
interna Colicos en partes internas
Dolor opresivo

Urgencia de

miccion

Miccion frecuente/ escasa

Otros sintomas no mencionados en el
formulario

(descripcion libre):
Despertar no recuperado, tenso, con agujetas,
rechinar de dientes, palpitaciones, tension,

hormigueo en todohaplar como bloqueado
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Formulario sintomas
secundarios

Sr. Kalus A., 63 afos, Crisis existencial

El sintoma principal se recoge en el correspondiente formulario. Para que en el
tratamiento pueda contemplarse la totalidad de su sintomatologia, también han de conocer
los otros sintomas que nada tienen que ver con la afeccion principal que le ha hecho visitarse
en el médico. Repase la siguiente lista de cabeza a pies y subraye aquello que le
corresponda, detallando alli donde precise. Esta lista no es definitiva. Si tiene otras dolencias,
anételo en el campo correspondiente

Cabeza

» Cefaleas por tension

* Molestias oculares, ardor en 0jos, sensacién como hinchados
* Resfriado /sinusitis

* Inflamaciones de garganta

+ Otitis

Pecho
« Corazon (arritmias/debilidad/dolores) leves pinchazos
« Pulmén (tos/bronquitis/asma) disnea

Organos abdominales
- Estébmago (eructos/ ardor/ célicos)
- Intestino (trastornos digestivos/diarrea/ estrefiimiento) alternancia

Rifiones y vias urinarias
- Inflamaciones renales y vesicales
- Incontinencia urinaria

Genitales
- Molestias con la menstruacién
- Dispareunia (por carga e imagenes de lajuventud)

Aparato locomotor
* Reumatismo en partes blandas (dolores que aparecen y desaparecen)
* Molestias articulares

Piel
e Erupciones / inflamaciones/ verrugas
e Sudor (en funcién del estado de &nimo)

Suefio

» Trastornos para dormirse y para dormir seguido, suefio inquieto, irregular
despierta con frecuencia
- Suefios de angustia / pavor

Alteraciones del estado de animo
 Miedos
- Depresiones

Otros sintomas, no mencionados en los apartados anteriores
Sensacion de mareo en momentos de tensién y emociones

En el reverso, marque las modalidades correspondientes a sus sintomas
secundarios



Aire libre/ Tiempo/ Frio/ Cubrirse

Empeoramiento / mejora al aire libre
Deseo de/ aversion al aire libre
Empeoramiento / mejora tiempo frio /
frio--humedo

Empeoramiento / mejora tiempo
hamedo

Empeoramiento / mejora tiempo seco
Empeoramiento / mejora por frio
Empeoramiento / mejora al enfriarse
Empeoramiento / mejora por calor
Empeoramiento / mejora envoltura caliente
Empeoramiento / mejora por envoltura
caliente de la cabeza

Empeoramiento / mejora descubrirse
Empeoramiento / mejora en habitacion
calida

Empeoramiento / mejora al / después de
sudar

Calor /sudor con tendencia a
desvestirse

Calor/ sudor con aversion a desvestirse
Empeoramiento/mejora pafios
himedos

Empeoramiento por mojarse

Empeoramiento por viento, corrientes de
aire

Posiciéon

Empeoramiento/mejora por estar acostado
Empeoramiento/mejora por estar acostado
en espalda

Empeoramiento/mejora por estar acostado
de lado

Empeoramiento/mejora por estar acostado
en lado doloroso

Empeoramiento / mejora estar sentado
Empeoramiento / mejora estar

sentado encorvado

Empeoramiento / mejora al agacharse
Empeoramiento / mejora estar de pie

Empeoramiento / mejora al levantarse del
asiento

Mdusculos flacidos / contracturados, tensos

Movimiento/reposo

Deseo de / aversiéon al movimiento
Empeoramiento / mejora por movimiento
Empeoramiento / mejora al mover las partes
afectadas

Empeoramiento / mejora al agitar la cabeza
Empeoramiento / mejora al pisar fuerte
Empeoramiento / mejora al caminar
Empeoramiento / mejora por correr (footing)

Empeoramiento / mejora por pisar sobre duro

Empeoramiento / mejora por esfuerzo fisico

Empeoramiento / mejora por esfuerzo mental

Empeoramiento / mejora por ir en coche
Empeoramiento / mejora por reposo

Sensaciones

Empeoramiento / mejora por contacto

Empeoramiento / mejora por presion externa
Empeoramiento / mejora por friccion (masaje)

Olfato disminuido / hipersensible
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Empeoramiento / mejora al estornudar

Comer/beber/hablar

Empeoramiento/mejora al / después de
comer

Empeoramiento / mejora por comida (CO)
fria

Empeoramiento/ mejora por CO, agua fria
Sed / falta de sed

Apetito / falta de apetito

Aumento / disminucion de la saliva
Empeoramiento / mejora al hablar

Suefio

Empeoramiento / mejora al acostarse
Empeoramiento / mejora al dormirse
Empeoramiento / mejora durante el suefio
Empeoramiento / mejora al despertarse
Empeoramiento / mejora al levantarse

de la cama o después de levantarse de

la cama

Vista

Empeoramiento / mejora por luz
Empeoramiento / mejora por oscuridad
Pupilas dilatadas / contraidas

Empeoramiento / mejoria por forzar la vista
Empeoramiento / mejoria al leer

Lateralidad

Lado
izg./dcho.
Cabeza interna izg./dcha.

Cabeza externa izg./dcha.
Cara izq./dcha.

Ojo izg./dcho.

Nariz izg./dcha.

Oido izg./dcho.

Boca izq./dcha.

Dientes izq./dcha.

Cuello izqg./dcho.

Pecho izq./dcho.
Hipocondrios (abdomen alto) izqg./dcho.
Abdomen interno izq./dcho.
Ingles izqg./dcha.

Genitales izg./dcha.

Brazo izq./dcho.
Pierna izq./dcha.
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Procedimiento en una situacion caotica

Diferenciar entre sintomas y peculiaridades
Resumir menciones repetidas

Aclarar contradicciones

Comentar los sintomas poco claros

B wnN e

Modalidades y sintomas polares relevantes

e Temperatura/tiempo/envoltura/aire libre
e Posicion (acostado, sentado, de pie)

e Movimiento/reposo/musculatura/esfuerzo
e Alimentacion

2.6.1 Diferenciar entre sintomas y peculiares

(peculiares que también estan presentes en el estado de salud)
> al aire libre

Deseo de aire

libre,

Deseo de movimiento
> Movimiento

> Esfuerzo corporal

> Tiempo calido

> Al acostarse

> Durante el suefio

> Compalfia

2.6.2 Repeticiones

< Tiempo frio/> Tiempo calido

< Tiempo humedo/> Tiempo seco

< Luz / > Oscuridad

> Acostado, > Acostado sobre la espalda, > Acostado de lado, > Después de
acostarse, > al dormirse, > durante el suefio (Acostado significa estar retirado)

Deseo de movimiento /> Movimiento




2.6.3 Contradicciones
Frio mejora / calor mejora
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> Envoltura caliente / > descubrirse / aversion a descubrirse

> Movimiento / > Reposo

< Movimiento de partes afectadas / > Esfuerzo corporal

> Soledad / > Compalfiia

2.6.4 Sintomas poco claros

Sintoma

Explicacion del paciente

> Acostado gral., > Acostado sobre la
espalda, de lado, > después de
acostarse, > al dormirse

No se trata de la posicion, sino de
poder retirarse, alejarse de los
demas

< Sentado

Empeoramiento en una reunion.

> Deseo de aire libre, > al aire libre,
deseo de movimiento/> Movimiento,
> Esfuerzo corporal

Le mejoran porgue puede retirarse y
distraerse

< Hablar y < Hablar otros

Nerviosismo en las reuniones

Olfato disminuido

consecuencia de una intervencion
quirargica nasal

Lateralidad

No relevante en este caso.

Sintoma mentales

El paciente presenta todo tipo de
sintomas mentales. Debido a la poca
fiabilidad, lo mejor es considerarlas en la
comparaciéon de la material médica.

Modalidades relevantes y sintomas polares (que son lo peculiar, lo
caracteristico de la afeccion, 8 133 del ORG)

e >Tiemposeco -P

e > Envolturas calientes -P

e < Movimiento partes afectadas - P

e <Pisarfuerte -P

e < Agitar la cabeza P
e Musculos tensos - P
® > Frotar P

e < Esfuerzo mental - P




o <luzP

e <Forzarlavista -P

e Apetito - P

e >alcomer-P

e Aumento de la saliva -P

Repertorizacion

K.A.
Crisis existencial
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Namero de aciertos 12 12 11 11 1 11 11 10 10
Sums 32 27 25 25 26 24 24 25 23 23 21 22 26
Diferencias de polaridad 22 19 15 12 18 16 14 13 8 2 15 11 10
——
55 > Tiempo/aire seco P 1 1 2 2 1 4 3 2 2 3 1
56 > Envolverse P 3 2 2 2 1 2 4 2 1 2 2
54 < Movimiento de partes afectadas P 3 3 2 3 3 2 2 1 3 2 3 1
68 < Pisar fuerte P 3 3 1 3 3 3 4 3 3 2 3 1 3
71 < Sacudir la cabeza P a4 4 2 1 2 3 1 2 1 1 2 2
34 Musculos, Tensién en gral. P a 1 2 1 4 2 2 2 1 2 2 4
74 > Frotar P 1 1 2 2 4 3 2 3 4 2 3
65 < Esfuerzo mental P 5 3 4 2 1 3 3 1 2 3 4
85 < Visién, forzar la vista P 1 2 2 1 3 2 1 2 3 2 1 1 S
80 < Luzen gral. P 3 3 1 3 4 1 1 3 3 3 2 3 3
99 Hambre P 2 3 3 a 2 1 2 1 2 “ 1 2 3
54 > Comer, al P 2 1 2 1 1 1 1 1 1 1 4 2
28 < Tiempo / aire seco a/c 3/ 1 1 3/a 2
37 < Envolverse 1 2 2 2 1 2 2 1 1
a3 > Movimiento de partes afectadas 3 1 a/cl 1 2 4(c) 3/c
1 > Pisar fuerte
3 > Sacudir la cabeza 1
53 Musculos, Laxitud (Flacidez) en gral 2 1 3/a 2 2 3/a
as < Frotar, masajear 2 1 | 1 1 a/a 4/c 2 3/a
3 > Esfuerzo mental 3/a
5 > Visién, forzar la vista 3
13 > Luz (en la claridad) 2 1
115 Apetito, Falta de a/c 3 1 4 2 3/a a/cl 3/a 1 3 1 3/a 4(a)
91 < Comer, al 1 2 2 1 3/ 2 1 1 3/a 3/a 2 3/a
T . .y
Analisis de la repertorizacion
Resultado coherente? Si

Interpretacion

Unicamente cuatro remedios cubren todos los sintomas relevantes. En Belladonna

y Nux vomica falta una modalidad temporal clara. Solo Staphisagria y China cubren

todo sin contraindicaciones. Teniendo en cuenta el maltrato infantil, lo mas probable

es que Staphisagria sea el remedio mas idéneo.



32

Materia médica comparada de Staphisagria (GS)

Indiferencia hipocondriaca, abatimiento y obnubilacién. Tristeza. Aversion a trabajo
mental y corporal; incapacidad de pensar. Debilidad de memoria. A causa de
insultos injustificados, excesos sexuales o rumiar constantemente sobre temas
sexuales. Pesadumbre irritada con maximo malhumor. Muy sensible frente a la mas
minima impresion; la mas minima palabra le hiere. Gran indignacién sobre hechos
de otros ... rumia sobre las consecuencias. Incapacidad para cualquier actividad

mental.

Administracion del remedio y evolucion

El Sr. A. recibe una dosis de Staphisagria 200 C. En el camino de vuelta a casa,
tiene violentos dolores en los ojos, que desaparecen después de poco tiempo. En la
noche siguiente duerme mucho mejor. Al dia siguiente se siente mas tranquilo y
relajado. En la visita de seguimiento después de un mes, califica la mejora como del
90%.

Después de varias dosis de Staphisagria en potencias crecientes (M, XM, LM, CM),
su estado se estabiliza a este nivel. Puede volver a trabajar con normalidad y ya no

piensa en absoluto en jubilarse.

Requisitos para un tratamiento satisfactorio con el analisis de polaridad

1. El paciente ha de observar sus sintomas con precision (es decir, necesita practica).

2. Entre los sintomas que ha anotado el paciente, el médico ha de elegir aquellos
gue son fiables.

3. La elecciéon del remedio méas idoneo _se realiza a partir de la diferencia de

polaridad y la material médica comparada

Evitar errores

Errores mas frecuentes del principiante:

1. Incorporacion indiscriminadas o no ponderada de todos los sintomas
2. Combinacién del andlisis de polaridad con otros métodos

3. Desconocimiento de los sintomas poco fiables
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Sintomas poco fiables

¢ Sintomas mentales

e Sensaciones

e Determinadas modalidades de tiempo (< viento del norte, etc.)
e Alimentos: </>y aversiones/deseos

¢ Determinadas modalidades de movimiento (</> movimiento continuado;
<después del movimiento, </> cambio de posicién)
e < al/ después de sudar

e > Contacto (en nifios)
e < Pensar en sus molestias o sintomas equivalentes
e Direccion en las sensaciones

e Colory consistencia de las excreciones

Conclusiones

Ventajas del analisis de polaridad y de los formularios
e Determinacion precisa de los remedios con una elevada tasa de aciertos.
e Con ayuda de los remedios también podemos llegar al fondo!

e Ahorro de tiempo

Inconveniente

e Hay que trabajar con gran precision: sintomas erréneos llevan a remedios
erréneos.

Herramientas para profundizar
Heiner Frei, Polaritatsanalyse in der homdopathischen Praxis. Indicaciones

para el uso y la aplicacion de los formularios con numerosos casos clinico. 2

video — DVD, duracion total aprox. 3 horas Narayana-Verlag, Kandern 2014.
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