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Blackout im Kopf

Eine generalisierte Epilepsie in der Klassischen Homoopathiepraxis | Uwe Heyeres

Diese Kasuistik zeigt die homdopa-
thische Behandlung einer generalisier-
ten Epilepsie auf. Die neurologische
Symptomatik wurde im Vorfeld der
Homéopathiebehandlung durch eine
MRT-Untersuchung stark iiberhoht.
Gliicklicherweise gab es keinerlei struk-
turelle Verdinderungen auf neurologi-
scher Ebene zu verzeichnen. Ein einziges
Homdopathikum fiihrte zu vollstéindiger
Remission.

Die Epilepsie ist eine der am weitesten
verbreiteten chronischen Erkrankungen
des Kindesalters und insgesamt die hdu-
figste neurologische Erkrankung. Es wird
geschatzt, dass in Deutschland etwa eine
halbe Million Menschen an einer Epilepsie
erkrankt sind. Jahrlich kommen etwa
40.000 Neuerkrankungen hinzu.

Was ist eine Epilepsie?
Eine Epilepsie zeigt sich durch wiederholt

auftretende epileptische Anfille, die per
medizinischer Definition vollig von allei-

ne stattfinden und nur mit geeigneten
therapeutischen MalRnahmen wirksam be-
handelt werden konnen.

Als Ursache wird in der modernen Medizin
eine Hirnschddigung angenommen, die
angeboren, das heilRt erblich bedingt,
oder erworben sein kann. Externe Fakto-
ren, wie ausgepragter Sauerstoffmangel,
starke Unterzuckerung oder Drogenentzug
gelten ebenso als Verursachungsfaktoren
von Epilepsie. Der genaue Pathomecha-
nismus, der bei einem einzelnen Patien-
ten unter bestimmten Voraussetzungen
einen konkreten Anfall auslost, ist noch
unbekannt.

Die Einteilung der Epilepsien erfolgt nach
umfassender Diagnostik (EEG, MRT, Gen-
diagnostik, Laborkontrollen u.a.) zu-
nachst nach der Anfallsart. Entstehen die
Anfalle nur in einem ortlich begrenzten
Bereich des Gehirns spricht man von foka-
ler Epilepsie, sind hingegen von Beginn
an beide Gehirnhilften betroffen, spricht
man von generalisierter Epilepsie. Fiir den
Mediziner gibt es allerdings auch Misch-
formen und spezielle Syndrome zu dia-
gnostizieren, wie das in der nachfolgend

unterdriickend wirkender Arzneimittel.

Epilepsie stellt fiir die moderne Medizin eine Funktionsstorung im Gehirn dar. Die Nervenzell-
verbdinde des Zentralen Nervensystems sind dabei pathologischen Errequngen ausgesetzt,
die es nicht mehr eingrenzen kann. Die medizinische Behandlung erfordert meist den Einsatz
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dargestellten Kasuistik vermutete Doose-
Syndrom.

Schwer behandelbar?

Wenn mdoglich, wird schon beim ersten
epileptischen Anfall vom konsultierten
Facharzt gepriift, ob die Indikation zu
einer medikamentésen Behandlung be-
steht. Ist das der Fall, so wird zundchst
eine antikonvulsive Monotherapie mit
einem Medikament der ersten Wahl be-
gonnen und versucht, die neurologischen
Symptome zu unterdriicken.

Das primdre therapeutische Ziel, die An-
fallsfreiheit, kann unter medizinischer
Behandlung bei etwa zwei Drittel der Pati-
enten erreicht werden. Da die medika-
mentdse Behandlung rein symptomatisch
ausgerichtet ist, miissen die Betroffenen
die unterdriickenden Substanzen nicht
selten ein Leben lang einnehmen, um die
Vorgdnge im Gehirn ruhig zu halten.

Etwa 30 bis 40 Prozent der Epilepsien sind
schwer behandelbar und durchlaufen
nicht selten eine Vielzahl an medikamen-
tosen und anders gelagerten Behand-
lungsversuchen. Die teilweise starken Ne-
benwirkungen der medikamentdsen Be-
handlung sind allgemein bekannt und
halten den Mediziner zu dulerst bedach-
tem Umgang mit diesen unterdriickenden
Substanzen an.

An dieser Stelle soll deutlich werden, dass
die Behandlung einer Epilepsieerkrankung
fiir alle Beteiligten eine Herausforderung
darstellt und ein dufSerst umsichtiges wie
auch reflektiertes Vorgehen in der Behand-
lung erfordert.

Patienten, die trotz langjdhriger medizi-
nischer Behandlung keine Besserung ihrer
Epilepsie erfahren, suchen nach erfolg-
versprechenden Alternativen und kom-
men auch in die Homdopathiepraxis.

Hilfe aus der Homdopathie
Die homoopathische Behandlung von me-

dizinisch austherapierten Epilepsiefillen
ist sehr schwierig aber nicht aussichtslos.
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In der homdopathischen Fachliteratur
sind von Anfang des 19. Jahrhunderts
bis heute unzdhlige Kasuistiken fiir eine
erfolgreiche homdopathische Behand-
lung von Epilepsie dokumentiert. Fiir
den Interessierten ist ein groRer Teil
davon sogar online frei verfiigbar zugang-
lich.

Die hier dargestellte Kasuistik soll einen
weiteren kleinen Baustein zu diesem
kostbaren und leider wenig beachteten
Wissensschatz hinzufiigen.

Fallbeispiel

Im Folgenden wird iiber die erfolgreiche
homdoopathische Behandlung einer idio-
pathischen generalisierten Epilepsie mit
tonisch-klonischen Anfallen sowie Myo-
klonien berichtet.

Inderim Vorfeld konsultierten Klinik wur-
de nach umfassender Diagnostik der Ver-
dacht auf ein Doose-Syndrom (s. Infokas-
ten oben) gedufRert und eine antikonvul-
sive Therapie empfohlen.

Fallbeschreibung

Vorstellig wurde ein fiinfeinhalb Jahre
alter Junge, der seit einem Jahr epilep-
tische Anfalle hatte. Anfangs dominierten
laut Bericht der Eltern noch leichte myo-
klonische Zuckungen und etwa einmal am
Tag ein generalisierter Anfall mit Be-
wusstseinsverlust und Sturzgefahr.

Nach einer MRT-Untersuchung verschlim-
merte sich das Epilepsiegeschehen drama-
tisch, es stellten sich iiber 100 Bewusst-
seinsverluste und bis zu 70 Stiirze pro Tag
ein. Der MRT-Befund des Schadels war al-
tersentsprechend und intrazerebral un-
auffdllig, es gab keine Anhaltspunkte fiir
eine Strukturstdrung.

Das Doose-Syndrom

Kindern.

Das Doose-Syndrom ist eine seltene Form der Epilepsie, die im Kindesalter haufig
zwischen ein und fiinf Jahren auftritt. Betroffen davon ist etwa ein Kind von 10.000

Charakteristisch fiir das Doose-Syndrom sind das Auftreten von verschiedenen An-
fallsformen, die unterschiedlich stark ausgepragt sein konnen, plotzliche Muskel-
verkrampfungen, Muskelerschlaffungen, Sturzanfalle oder Bewusstseinspausen.
Als Behandlungsmaglichkeiten kommen Medikamente, Hormone und eine spezielle
ketogene Didt infrage. Da jedes Kind auf eine Behandlung anders reagiert, sollte
diese jedoch personlich auf den Patienten zugeschnitten sein.

Der Krankheitsverlauf selbst ist ebenfalls unterschiedlich. Bei vielen Kindern ,ver-
wachst” sich die Krankheit nach mehreren Jahren, bei anderen kommt es trotz The-
rapie zu weiteren Anfdllen und die geistige Entwicklung wird beeintrachtigt. [1]

Zum Vorstellungszeitpunkt in der Homdo-
pathiepraxis berichteten die Eltern,
dass ihr Sohn bis zu zehnmal tédglich
Bewusstseinsverluste zeigte und daraus
bis zu drei Stiirze am Tag resultierten. Die
angeratene antikonvulsive Behandlung
wurde von den Eltern nicht gewiinscht,
sie hatten das Vertrauen in diese Klinik
verloren.

Die Eltern hatten aber einen neurologi-
schen Arzt, der sie ambulant beratend be-
treute. Zudem hatten sie eine Behandlung
in einer Fachklinik mit erganzend ganz-
heitlichem Behandlungskonzept geplant.
Bis zum Behandlungsbeginn in dieser
Fachklinik verblieben noch einige Monate
Zeit, die mit einer homdopathischen Be-
handlung gefiillt werden sollten.

Anamnese

Der Junge hatte ein sehr sensibles Natu-
rell, er verhielt sich auffallend vorsichtig
und zurilickhaltend. Selbst bei ganz ge-
wohnlichen Handlungen wartete er erst
den bestdtigenden Blickkontakt seiner

Mutter ab. Die Mutter-Kind-Beziehung
war sehr eng gekniipft, der Junge hing
formlich am Rockzipfel seiner Mutter.
Weiterhin wurde berichtet, dass er etwa
dreimal pro Woche starke Wutausbriiche
zeigte. Das geschah immer dann, wenn
seine Mutter ihm das Gefiihl gab, ihm
nicht gut genug zu helfen oder ihn nicht
gut genug zu unterstiitzen. Nachts fiihlte
er Rauber im Schlafzimmer der Eltern und
hatte Angst. Im Schlaf hielt er seinen
Kopf auffallig nach hinten gezogen, zu-
dem deckte er sich nachts regelmaRig auf,
weil ihm die Fiille zu warm wurden.

Die zweistiindige Fallaufnahme ergab na-
tiirlich noch eine Vielzahlan individuellen
Zeichen und Symptomen, wovon einige
auch als wahlanzeigende Symptome fiir
den Einstieg in die homdopathische Be-
handlung dienen sollten. Eine vollstandi-
ge Auflistung der Symptomatik wiirde
aber den Rahmen dieser Kasuistik spren-
gen.

Als wahrscheinliche Causa wurden Hin-
weise auf eine familidre Situation erkenn-
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bar, welche aus homd&opathischer Sicht
»Konvulsionen verursacht durch Schreck”
(s. Infobox unten) vermuten LlieR. Das
mehrstiindige Erstanamnesegesprach er-
gab letztendlich Gewissheit dariiber, dass
der Junge ein sehr sensibles, innerlich
zartes, Wesen hatte und die Familiensitu-
ation punktuell von impulsiven Diskussio-
nen und potenziellen Schrecksituationen
fiir das Kind gezeichnet war.

Die signifikante Verschlimmerung des
Krampfgeschehens durch die besagte
MRT-Untersuchung war zum Zeitpunkt der
homdoopathischen Erstanamnese gliickli-
cherweise wieder riicklaufig und wurde fiir
die Arzneimittelfindung vorerst nicht be-
riicksichtigt.

Behandlung

Die innere Anspannung, die erkennbaren

Unsicherheiten des Kindes, sein zartes

Wesen sowie gewisse Stressoren in der Fa-

miliensituation festigten jedoch die Ver-

mutung, dass hier der Einstieg fiir die ho-

moopathische Behandlung des vorliegen-

den Krampfgeschehens zu finden war. Die

Suche nach einem passenden Homdopa-

thikum orientierte sich an diesem, zusam-

men mit den Eltern erarbeiteten, homdo-

pathischen Fallverstandnis.

Die Arzneimittelwahl erfolgte unter Zuhil-

fenahme folgender Repertoriumsrubri-

ken:

® Gemiit - Furcht - Rduber, Traume - Geis-
tern, Gespenstern, von (137) [vkn]

e Allgemeines — Konvulsionen - epilepti-
form - epileptisch (118) [vkn]

e Allgemeines - Konvulsionen - Fallen,
mit Hinfallen, riickwarts (42) [vkn]

® Allgemeines - Konvulsionen -
Schreck, durch (23)

Konvulsionen verursacht durch Schreck

~Allgemeines - Konvulsionen - Schreck, durch (23)” ist eine Rubrik in einem
homdopathischen Repertorium, welches zur Eingrenzung potenzieller Arznei-
mittel verwendet wird. Diese spezielle Rubrik zeigt 23 homdopathische Substanzen
auf, die neurologische Symptome nach durchlebten Schrecksituationen lindern

konnen.

Um ein wirksames Homoopathikum bestimmen zu kdnnen, muss der Behandler
aber maglichst die gesamte Symptomatik des Patienten beriicksichtigen und davon
die letztendlich zielfilhrenden Symptome erkennen und verwerten (siehe § 153

Organon).

Klassische Homdopathie bendtigt immer eine aufwandige Individualisierung des
vorliegenden Beschwerdebildes. Arzneimittelanpassungen, die allein aufgrund
einer bewdhrten Indikation getdtigt werden, fiihren oft zu Fehlanpassungen
und kdnnen nicht als klassisch homdopathische Vorgehensweise bezeichnet wer-

e Kopf - Gezogen nach hinten, Kopf wird
(51) [vkn]
e Extremitdten — Hitze - Fuld - brennend -
nachts - entbloRt sie (78) [vkn]

Die homdopathische Behandlung wurde
mit Ignatia in einer LM Potenz begonnen.
Die Eltern wurden hinsichtlich der vermu-
teten Causa beraten und um Optimierung
gebeten. Jeder Behandler weiRR aus eige-
ner Erfahrung nur zu gut, dass krankheits-
verursachende oder -unterhaltende Fak-
toren unbedingt beseitigt werden miis-
sen. Leider sind sie oft schwer zu erheben.
Zudem fallt es dem Patienten manchmal
nicht leicht, auf Gewohnheiten zu ver-
zichten, sich aus Sachzwdngen zu lsen
oder gar eigene Einstellungen zu veran-
dern. Gelingt das nicht, kann die einge-
setzte Therapie zum Scheitern verurteilt
sein, weil - ganz im Sinne Hahnemanns
Organon § 252 - ein Heilungshindernis
vorliegt.

Das Epilepsiegeschehen wurde mit nur ei-
nem Homdopathikum, hier Ignatia, inner-
halb von zwei Monaten beruhigt.

Therapieergebnis

DerJunge ist nun seit zwei Jahren anfalls-
frei, er entwickelt sich normal. Die ho-
moopathische Behandlung pausiert. Die
Reizbarkeit und die auffallende Anhédng-
lichkeit haben sich weitgehend gelegt.
Der damals geplante Klinikaufenthalt
konnte abgesagt werden. Die anstehende
antikonvulsive Behandlung konnte in die-
sem Fall vollstdndig vermieden werden.

Fazit

Anmerkungen: Die homodopathische Be-
handlung von Epilepsie erfolgt heute in
der Regel parallel zur schon bestehenden
medizinischen Behandlung. Der hier ge-
schilderte Fall stellt in dieser Hinsicht ei-
ne eher seltene Ausnahme dar.

Dem Verfasser wurde schon mehrmals von
der Verschlimmerung eines Epilepsiege-
schehens nach einer MRT-Aufnahme be-
richtet.
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