Materia medica

Verifikationen, Falsifikationen,
klinische Symptome

Von Carl Rudolf Klinkenberg

MS-Schub - Menyanthes
Vorgeschichte

Die 19-jihrige Vera H.! kommt am 6.7.2012 wegen eines
MS-Schubes. Bis vor 5 Tagen war sie im Krankenhaus und
wurde dort hochdosiert mit Kortison behandelt. Ihre
Symptome hatten sich trotz Kortison weiter verschlim-
mert:

Sie hat ein Schweregefiihl im ganzen Korper, eine
Schwere, die sie herunterzieht, als hdtte sie ein Korsett
am Oberkorper. Jede Bewegung, bei der sie sich aufrich-
ten muss, strengt sie ungemein an. Sie kann deshalb viele
Tatigkeiten nicht machen, weil ihr Kérper sie nach unten
zieht und sie sich kaum aufrecht halten kann. Im Liegen
spiirt sie die Schwere nicht. AufSerdem hat sie am Bauch
eine Empfindung wie eingeschniirt, im Brustbereich das
Gefiihl, es wiirde ein Gewicht auf ihr liegen. Hinde und
Beine sind kribbelig und eingeschlafen. Das Gehen fallt
ihr von der Koordination her sehr schwer. Ihre ganze
rechte Korperhdlfte ist schmerzhaft angespannt, so als
hdtte sie eine hohere Korperspannung; das spiirt sie
vor allem rechtsseitig an Hand und Wade.

Wegen der Schmerzen hatte sie vor ein paar Stunden
eine Tablette Ibuprofen genommen. Daraufhin hatte ihr
ganzer Korper gezuckt, gezittert und gekrampft - ihre
Beine haben gezittert, die Arme gekrampft, der ganze
Oberkorper hat sich nach unten hin verkrampft, sodass
Ihre Beine unwillkiirlich zum Oberkérper hochgezogen
wurden.

Vera H. hat seit dem Schub permanent Zuckungen in
der rechten Gesichtshdlfte, am Auge, der Wange und
zwischen Mund und Nase. In den letzten Tagen hat sie
weniger Durst als sonst.

Nach Repertorisation mit Bonninghausens Therapeuti-
schem Taschenbuch [1] gebe ich der Patientin am 6.7. ein
Kiigelchen Phosphorus C 200 (Gudjons) [Schweregefiihl
(Phos. 4-wertig)/Zusammenschniiren duf3erer Teile (2-
w.)/Spannen duflerer Teile (4-w.)/klonische Krampfe

(3-w.)/Zittern (3-w.)/Zuckungen (3-w.)/Gesicht rechts
(3-w.)/Durstlosigkeit (2-w.)].

Am 8., 12. und 14.7. wiederhole ich die Gabe - Vera H.
16st ein Kiigelchen Phos. auf 2 Essloffeln Wasser auf,
nimmt einen Essloffel der Fliissigkeit und ldsst sie ca.
1 Minute im Mund einwirken. Daraufhin bessern sich
das Schweregefiihl und das Gehen innerhalb von 4 Tagen
deutlich um ca. 80%. Auch das eingeschniirte Gefiihl im
Bauchbereich wird deutlich weniger. Das Spannungs-
gefiihl hat sie nur noch leicht an der rechten Hand. Sie
hat kaum noch Kribbeln, der Durst ist normal. Nur die
Zuckungen im Gesicht bleiben unvermindert stark:

Sie hat Zuckungen tiberall in der rechten Gesichtshalfte
- am und iiber dem Auge, unter den Augenbrauen, an
Ober- und Unterlidern, an der Wange, neben der Nase
zur Wange hin, zwischen Oberlippe und Nase und sogar
um das Kinn herum. Am meisten stort sie das Zucken am
Auge. Diese Muskelzuckungen sind schnell (faszikular),
sie sind standig anhaltend und verstdrken sich etwas
im Laufe des Tages - besonders abends sind sie deut-
lich schlimmer. Die Lippe ist auf der rechten Seite leicht
nach oben gezogen, das rechte Oberlid hdangt und ver-
engt die Augendffnung. Das ,sieht blod aus* und stort
sie sehr.

Von der urspriinglichen Schubsymptomatik sind noch
etwas Schweregefiihl und das Gefiihl an der Brust, als
wiirde ein Gewicht auf ihr liegen iibrig geblieben. Ihre
Gehfdhigkeit ist wechselnd - an einem Tag ist sie gut,
an einem anderen schlechter. Vera H. ist mit dem bishe-
rigen Verlauf sehr zufrieden, denn bei fritheren Schiiben
waren die Beschwerden auch unter Kortison nicht so
schnell zuriickgegangen.

Am meisten Angst machen ihr die Zuckungen: Sie hat
im Internet recherchiert und mehrere Berichte von MS-
Patienten gefunden, die nach einem Schub monatelang
Zuckungen hatten. Sie hat Angst, dass auch ihr das so er-
geht. Ein Neurologe erkldrt mir, dass Faszikulationen bei
MS selten sind, aber immer wieder vorkommen.
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Mittelgabe
Menyanthes C 30 2 Globuli (Gudjons).

Begriindung der Arzneiwahl

Repertorisation mit dem Therapeutischen Taschen-
buch:

ee Zuckungen: Meny.

ee Muskeln, Zuckungen: Meny.

oo Gesicht, rechts: Meny.

oo Schweregefiihl duBerer Teile: Meny.
e Spannen duflerer Teile: Meny.

ee Driicken wie von einer Last: Meny.
oo Durstlosigkeit: MENY.

ee < abends: MENY.

Materia-medica-Vergleich

Allgemeines: Muskelzucken hier und da, an Kkleinen
Stellen; sichtbares Zucken. Angesicht: Sichtbares Zucken
der Muskeln, bes. auf der r. Seite, und mehr in der Ruhe
als im Gehen [3: 113, 115].

Painless twitching of the muscles in different parts
(face, tigh), principally when at rest [4].

Spannung: in der Nasenwurzel; in Armen, Hinden,
Fingern; in der Haut [2].

Brust: Engbriistigkeit, mit ..Zusammenpressen rings
um die Brust. ..Zusammenpressen von beiden Brust-
seiten.

Kopfschmerzen: Schwere des Kopfes. Driickende Kopf-
schmerzen: ... von oben herabpressend...; wie von einer
Last, auf das Gehirn. Zusammenpressen des Kopfes von
beiden Seiten.

Riicken: Schweregefiihl in den Muskeln.

[3: 113-117, Hervorh. in Fettschrift v.V.]

oo Literatur

Verlauf

Ich gebe Vera am 18.7. 2 Globuli Menyanthes C 30. Zwei
Tage nach der Mitteleinnahme ist ihre Lippe auf der rech-
ten Seite weniger nach oben gezogen, das rechte Augenlid
hdngt nicht mehr so stark, sodass das Auge wieder fast
offen ist. Das Gefiihl, als wiirde eine Last auf die Brust
driicken, hat sich gebessert. Die Zuckungen sind unver-
dndert.

Ich gebe Meny. C 30 nun 2-mal im Abstand von 3 Ta-
gen, dann jeden zweiten Tag jeweils ein Globulus auf-
gelost in 2 Essloffeln Wasser, wovon sie einen Essloffel
abends nimmt.

Am 23.7.sind Schweregefiihl und Kribbeln ver-
schwunden. Sie wird bei Anstrengung nicht mehr so
schnell miide. Auch die {ibrigen Symptome bessern sich
sichtbar. Bis zum 2.8. treten die Zuckungen nur noch
abends am rechten Auge auf, wenn sie tagsiiber viel
LStress“ hatte; eine Woche spdter sind sie vollstandig ver-
schwunden.

Nachbeobachtung: 9 Monate.

Im Nachhinein war Meny. wahrscheinlich von Beginn an
das passende Mittel in diesem Krankheitsfall.

Verifizierte Symptome

ee Zuckungen bei Multipler Sklerose
ee Zuckungen in der rechten Gesichtshailfte < abends
oo Lokalisation: Gesicht, rechts

Online zu finden unter:
http://dx.doi.org//10.1055/s-0033-1334365
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