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Einleitung

Vermutlich haben die meisten Homoopathen in ihrer Bibliothek eine
kleine Arzneimittellehre, in der sie ganz zu Beginn ihres Studiums im-
mer wieder gelesen, gelernt und gearbeitet, in der sie solange korri-
giert, unterstrichen und ergdnzt haben, bis sie schliefSlich ganz zerfled-
dert war. Spater weicht dieses Buch anderen Arzneimittellehren, die
umfangreicher und inhaltsschwerer sind. Wenn auch die vorliegende
Materia medica in einigen Jahren zerlesen in manchen hinteren Regal-
reihen stiinde, hétte sie ihr Ziel erreicht.

Diese Arzneimittellehre wendet sich nicht an erfahrene Homdoo-
pathen. Thnen vermag sie nichts Neues zu sagen. Das, was in diesem
Buch steht, liest man woanders ausfiihrlicher und daher mitunter bes-
ser. Stattdessen wendet sich diese Arzneimittellehre an Einsteiger in
die Homdoopathie und interessierte Laien. Ihnen soll sie zeigen, welche
Symptome in der Homodopathie wichtig sein konnen und worauf es bei
der homdoopathischen Arzneimittelwahl ankommt.

Um es deutlich zu sagen: Dieses Buch ist nicht dafiir geeignet, in
einem Krankheitsfall die richtige Arznei zu finden. Krankheiten sollen
von erfahrenen Therapeuten behandelt werden, nicht von Anfangern.
Es liefert deswegen auch keine Anleitung zur Selbstmedikation, ge-
schweige denn zur Therapie anderer. Dieses Buch vermag lediglich ei-
nen Uberblick iiber hiufig verordnete hom&opathische Arzneien und
deren Arzneimittelbilder zu bieten.

Zur Auswahl der Arzneimittel: Warum gerade diese 42? Die Auswahl
der Arzneimittel stiitzt sich auf die Ergebnisse von empirischer For-
schung: Ende der 1990er Jahre wurde von der Berliner Charité die
weltweit bislang umfangreichste Beobachtungsstudie zur klassischen
Homdopathie durchgefiihrt. In dieser Untersuchung wurde die Be-
handlung von etwa 4000 Patienten in rund 100 deutschsprachigen ho-
moopathischen Praxen dokumentiert. In den ausgewéahlten Praxen ar-
beiteten ausschlieflich erfahrene homdopathische Arzte mit der so ge-
nannten Einzelmittel-Homoopathie in Anlehnung an Samuel Hahne-
mann, den Begriinder der Homoopathie.



Unter anderem wurden in dieser Studie auch die verordneten Arz-
neimittel dokumentiert. Von den am haufigsten verordneten Arzneien
wurden 42 ausgewdhlt, insbesondere solche, die in akuten Fallen Ver-
wendung fanden. Darunter finden sich auch héufig grofie chronische
Arzneimittel, sogenannte Konstitutionsmittel, z. B. Calcium carboni-
cum, Lycopodium, Natrium muriaticum, Sepia oder Sulfur. Die aus-
gewahlten 42 Arzneimittel wurden wahrend der Beobachtungsstudie
in mehr als der Halfte aller Falle verordnet. Drei Arzneien, die ebenfalls
sehr oft verschrieben wurden, fehlen: Carcinosinum, Medorrhinum
und Tuberculinum. Diese drei werden nicht aus Pflanzen, Mineralien
oder Metallen hergestellt, sondern aus krankhaftem Material. Man
nennt solche Arzneien Nosoden. Die Anwendung von Nosoden ver-
langt eine besonders grofie Erfahrung im Umgang mit der Homdoopa-
thie. IThre Darstellung ist daher den géngigen Arzneimittellehren vor-
behalten.

Zur Darstellung der Arzneien: Es gibt unterschiedliche Herangehens-
weisen sowohl an einen Krankheitsfall als auch an die Symptome, die
eine Arznei in der Arzneimittelpriifung hervorgerufen hat. Deswegen
gibt es auch die unterschiedlichsten Arzneimittellehren. In der einen
wird mehr Gewicht auf die Originalpriifungssymptome gelegt, in der
anderen steht der Geistes- und Gemditszustand im Vordergrund. Wel-
che Herangehensweise favorisiert wird, ist von Homoopath zu Homo-
opath unterschiedlich. Allgemein gilt jedoch: Kein Weg ist der einzig
richtige, mehrere haben sich in der Praxis bewahrt. Einige Symptome
muss man einfach auswendig lernen, andere ergeben zusammenge-
nommen ein einpragsames Bild.

Durch die gewahlte Aufgliederung soll vermieden werden, zu viel
Gewicht auf eine Art der Darstellung zu legen. Die ausschliefiliche Auf-
listung einzelner Symptome ermiidet und lasst leicht den Blick fiir Zu-
sammenhénge verlieren. Die ausschliefSliche Darstellung eines roten
Fadens oder einer Art Essenz verliert sich dagegen zu schnell in der
Beschreibung nicht-krankhafter Charaktereigenschaften und Psycho-
logismen.



Die Darstellung der Arzneien gliedert sich in vier Teile. Sie beginnt
mit einem Engramm, einem Erinnerungsbild: Hier finden sich die wich-
tigsten Symptome eines Arzneimittels, die man kennen sollte. Es fol-
gen allgemeine Charakteristika, zumeist aufgeteilt in akute und chroni-
sche Krankheiten und allgemeine Charakteristika bei Kindern. Dieser
Absatz orientiert sich stark an der Arzneimittellehre von Roger Morri-
son sowie an den Arbeiten von Eugéne B. Nash, James Tyler Kent und
William Boericke (vgl. das Literaturverzeichnis). Unter ,chronisch”
werden auch konstitutionelle Besonderheiten abgehandelt sowie die
von Georgos Vithoulkas und seinen Schiilern (z. B. Bill Gray oder Al-
fons Geukens) beschriebenen Essenzen knapp zusammengefasst. Auf
Grund der Kiirze sollte der Leser immer im Geiste erganzen: Das Arz-
neimittel macht oft (nicht: immer) dies und jenes, es kann (nicht: muss)
dies und jenes haben.

Im Absatz der allgemeinen Charakteristika finden sich auch Be-
merkungen dazu, welche Symptome bei der jeweiligen Arznei beson-
ders oft zur Verordnung fiihren. Bei manchen Arzneien ist die auslo-
sende Situation von grofier Bedeutung, z. B. bei Aconitum (Beschwer-
den durch Schreck) oder bei Ignatia (Beschwerden durch enttauschte
Liebe). Manchmal sind es typische Geistes- und Gemdiitssymptome, die
auf ein Mittel hinweisen, z. B. die Schiichternheit bei Barium carboni-
cum oder die starke Depression bei Aurum metallicum. Bei anderen
Mitteln ist es wiederum eine Kombination aus typischen Symptomen,
die die Arznei angezeigt sein lassen, z. B. bei Arsenicum album der
brennende Schmerz mit Verschlechterung durch Kalte, einhergehend
mit einer dngstlichen Unruhe. An die allgemeinen Charakteristika
schlieffen sich die wichtigen Modalititen an, denen viel Raum gelassen
wurde. Hier spiegeln sich besonders die Arbeiten von Cyrus M. Boger
und S. R. Phatak wider. Die Modalititen sind mit Fett- und Normal-
druck je nach Bedeutung gewichtet. Es lohnt sich fiir das Arzneimittel-
studium, typische Beschwerden aus anderen Arzneimittellehren her-
aussuchen, bei denen der Einfluss der Modalitaten deutlich wird.

AbschlieSend werden ausgewdihite Symptome aufgefiithrt, auch
wenn sie zum Teil bereits erwdhnt worden sind. Die ausgewahlten
Symptome sind an die Sprache des Kentschen Repertoriums angelehnt



(vgl. auch die Arzneimittellehre von Host Barthel).! Die Auswahl die-
ser Symptome fiel besonders schwer. Eine Arznei wie Sulfur besitzt in
ihrem Arzneimittelbild mehrere Tausend. Nach welchen Kriterien sol-
len davon eine Handvoll ausgewéahlt werden?

Ein Kriterium war z. B. die erprobte Anwendung bei bestimmten
klinischen Situationen. Ein weiteres Kriterium war die Bewertung ei-
nes Symptoms im Kentschen Repertorium. Wenn eine Arznei als ein-
zige dreiwertig in einer Rubrik mit sehr wenigen Arzneien verzeichnet
ist, dann fallt dies auf, ebenso wenn sie zwei- oder dreiwertig ganz al-
leine in einer Rubrik steht. Es empfiehlt sich daher fiir das Studium,
die angegebenen Symptome in einem Repertorium nachzuschlagen.

Andere Symptome wurden weggelassen, obwohl sie zum Arznei-
mittelbild dazugehoren. Weggelassen wurden beispielsweise alle
Symptome, die auf eine schwere Pathologie hindeuten konnen, z. B.
Brennen hinter dem Brustbein bei Belastung (Angina pectoris, Herzin-
farkt?), Fieber mit der Neigung zu spontanen Himatomen (Sepsis?) oder
Atemnot besser, wenn der Patient den Oberkdrper hoher legt und mehrere
Kissen benutzt (dekompensierte Herzinsuffizienz?). Andere schwer-
wiegende Symptome, wie z. B. die Neigung zum Suizid bei Aurum,
wurden wiederum aufgenommen, da sie untrennbar zum Arzneimit-
telbild gehoren.

Kritikpunkte an der Auswahl der Symptome und an der Art der Dar-
stellung gibt es sicherlich reichlich.

! In einer Materia medica sind einzelne Arzneien mit ihren Symptomen ver-
zeichnet. Ein Repertorium ist beinahe spiegelbildlich aufgebaut. In ihm sind
einzelne Symptome aufgelistet, und es werden die Arzneien angefiihrt, die
das entsprechende Symptom in ihrem Mittelbild enthalten. Es gibt eine
Vielzahl von Repertorien mit unterschiedlichen Gliederungen. James Tyler
Kent (1849-1916), ein einflussreicher amerikanischer Homoopath, verfasste
um die Jahrhundertwende sein wohl wichtigstes Werk, sein Repertory of the
Homoeopathic Materia Medica. Das Kentsche Repertorium ist das vermutlich
meistbenutzte Werk seiner Art. Es liegt fast allen neueren, erweiterten Re-
pertorien (z. B. Synthesis oder Complete Repertory) zu Grunde.



Viele Homoopathen hétten das eine oder andere Symptom im En-
gramm anders gewahlt, den Schwerpunkt insgesamt vielleicht sogar
anders gesetzt. Die allgemeinen Charakteristika dhneln teilweise eher
einem Klischee als der medizinischen Wirklichkeit. Uberhaupt wird
das Vorhandensein einer irgendwie gearteten , Arzneimittel-Essenz”
von Homoopathen, die grofleren Wert auf die Original-Priifungs-
symptome legen, generell in Zweifel gezogen. Die Symptome wirken
zuweilen willkiirlich ausgewdahlt und aneinandergereiht. Hier hatte
vermutlich jeder Homdoopath seine eigene Wahl getroffen.

Zum Abschluss: Keine Arzneimittellehre ist vollkommen. In jeder fin-
den sich Fehler, Ungenauigkeiten, Halbwahrheiten. Kein Verfasser ei-
ner Arzneimittellehre hat jedes einzelne der von ihm aufgelisteten
Symptome in der eigenen Praxis bestatigt gesehen, geschweige denn
mehrfach. Ich mochte daher keinen Hehl daraus machen, dass auch ich
Manches abgeschrieben habe.

Mein Dank gilt wie immer meiner Ehefrau Franziska sowie Maria
Frithwald vom KVC Verlag, Henning Albrecht und Rainer Liidtke. Be-
sonders bedanken mochte ich mich bei Claudia Becker-Witt, die maf3-
geblichen Anteil an Durchfithrung und Auswertung der Berliner Eva-
luationsstudie besitzt, und bei Christian Lucae, Miinchen, und Joachim
Siebenwirth, Wolfratshausen, fiir intensives Korrekturlesen und kon-
struktive Kritik.



Aconitum

Aconitum napellus, Blauer Eisenhut

Engramm

- Beschwerden durch Schreck; wenn man unerwartet dem Tod bei
sich oder anderen ins Auge gesehen hat

- Beschwerden durch trockene Kalte

- Plo6tzliche, intensive Beschwerden

- Qualvolle Angst bis zur Todesangst, Panik

- Angstliche Unruhe

- Trockene, heifSe Haut bei Fieber

- Starker Durst

Allgemeines

Aconitum, kurz: Aconit genannt, wird vor allem als Akutmittel bei
Kindern verordnet. In chronischen Krankheiten ist es selten indiziert.
Aconit wirkt besonders auf das Gemdiit sowie auf das Nerven- und
Kreislaufsystem. Oft sind es die auslosenden Umstande der Beschwer-
den, die zu seiner Verordnung fiihren.

Akute Krankheiten werden ausgeldst durch einen plétzlichen Schreck,
z. B. einen Unfall, den man beobachtet hat, oder in den man verwickelt
gewesen ist, vor allem, wenn man dabei dem Tod ,ins Auge gesehen
hat”. Andere Ausloser sind trockene Kalte oder trockener, kalter
Wind.

Die Beschwerden, die entstehen, beginnen plotzlich und sind sehr in-
tensiv und schmerzhaft — wie ein heftiger Sturm. Akute Entziindungen
im Anfangsstadium mit starken stechenden, ziehenden Schmerzen,
die unertréglich erscheinen. Ungeheure, qualvolle Angst bis hin zur
Panik mit Furcht vor dem Tod, dessen Stunde vorausgesagt wird. Der
Kranke wird fast verriickt vor Angst. Angstliche Unruhe und brennen-
der Durst quélen ihn.



In chronischen Fallen steht die Angstsymptomatik im Vordergrund:
Panikattacken, einzelne Phobien und andere Angststorungen beherr-
schen das Bild. Oft findet man in der Vorgeschichte ein Schreckerleb-

nis,

das die Beschwerden ausgeldst hat, z. B. ein Unfall, ein Erdbeben

oder dhnliches.

Bei Kindern hat sich Aconit auch als Verletzungsmittel bewahrt, wenn

der

Schreck im Vordergrund steht, oder wenn der erforderliche Ver-

bandswechsel eine panische Angst verursacht.

Modalitaten

<

— Heftige Emotionen: Schreck, Schock, Arger

— Schlafen in der Sonne

— Kaltwerden: kaltes Wetter, trockener Wind, beim
Schwitzen

— Druck und Beriihrung

— Larm, Licht

— Nachts, im Bett, Mitternacht

— Frische Luft
— Ruhe

< = Verschlimmerung (durch), > = Besserung (durch)

Ausgewadhlte Symptome

Klaustrophobie, Agoraphobie, Furcht vor Erdbeben, Unfillen,
Herzkrankheiten etc.

Erwacht nach kurzem Schlaf in Panik

Schreit vor Schmerzen, kann die Schmerzen nicht mehr aushalten
Eine Wange ist rot und heif3, die andere blass und kalt

Gesicht im Liegen heify und rot, beim Aufsetzen blass
Hyperventilation nach Schreck

Taubheitsgefiihl, Kribbeln, Ameisenlaufen



Pseudokrupp aus dem ersten Schlaf heraus

Infekte mit hohem Fieber und plétzlichem Beginn
Fieberhitze mit grofSem Durst auf kalte Getranke, kraftvollem
Puls; angstlich und nicht zu beruhigen; Neigung, sich
abzukleiden

Harnverhalt bei Neugeborenen

Frauen unter der Geburt, die sicher sind, sterben zu miissen





