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La homeopatia es una opcion
terapéutica que escoge el médica
y que la poblacion demanda,
consolidandose como una

de las terapias complementarias
con mas aceptacion social.

El objetivo de este articulo es
aproximar al farmacéutico el
conocimiento de la terapéutica
homeopatica, y en especial el
abordaje de las rinitis alérgicas,
describiendo los medicamentos

a este respecto.

cursa con una sintomatolog
florida:

homeopaticos mas representativg

a rinitis alérgica es un proceso.
inflamatorio de la nariz que
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— Estornudos.

— Rinorrea.

— Obstruccién de los conducta
nasales.

A estos sintomas se afiade frecus
temente: picor conjuntival, faringec
de fosas nasales y de oidos, asi cq
lagrimeo y sinusitis.

La rinitis alérgica estacional es caus
da habitualmente por exposicion a pé
nes de hierbas, arboles y a mohos.
cambio, la rinitis alérgica perenne sug
presentarse por contacto con pol
doméstico (donde se encuentran |
acaros del polvo) y caspa de animales

FISIOPATOLOGIA

El impacto del polen y los alérgenc

ersensibilicen y otros no. En un 50% (¢
), los casos suele influir la herencia, au

l@esponsables de la reaccién alérg
vaino también a una serie de factor

como la histamina, causantes del cl
sdro sintomaticé

En este punto cabe preguntarse (

es lo que hace que unos individuos

nmegue no en todos los individuos cd

antecedentes genéticos se desencag
ael proceso.
e- La medicina homeopatica conce
Eimportancia no sdélo a los antigen

opersonales que predisponen al paci
. te a padecer este tipo de trastornos:
lo que se denomina el terréndenien-
do en cuenta que se va a tratar a
persona predispuesta a padecer |
enfermedad, con unos factores here

starios y adquiridos, y que el trastorr

la- — Reaccién general ante la enfermed
— Antecedentes familiares.

Jué

se A la busqueda del antigeno y d
Jeterreno del paciente, se le afiade U
nsemiologia propia mas amplia, pu
npara corregir el terreno de la perso
lepeedispuesta, ademas de los sigr
generales de la enfermedad que ¢
jeforman la semiologia clasica, €
bnecesario conocer los signos de re
caién particulares del enfermo ante
eenfermedad que constituyen
ersemiologia homeopatica. Cabe des
asar:

uIna— Las sensaciones, como picd
indolor, parestesias, frio.

di- — Las concomitancias: sudacio
opalidez, congestion, sed, agitacio
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npostracion, colera.

a- — Las modalidades: agravacién|o
mejoria con frio, calor, horario, luz,
posiciones, etc.

Icen cuestion se puede convertir en
empatologia cronica, el médico homedp
altta presta especial atencion a:

a
y — Constitucion y morfologia.
1de— Tendencias patologicas.
s — Comportamiento y psiquismo.

en la mucosa nasal de un individy
sensibilizado desencadena una hip
sensibilidad de tipo inmediato. Es
reaccion se activa dependiendo de
inmonuglobulina E. Los basdfilos
mastocitos se unen a ésta, desencg
nando la liberacion de mediadoreé

_En definitiva, en homeopatia no se
tiene en cuenta solamente la fisiopato:
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Fig. 1. Arundo donax
T — :

Fig. 2. Allium cepa

logia del proceso, sino también con
es ese paciente, c6mo esta viviendo
proceso patoldgico y cOmo son s
sintomas. Teniendo en cuenta tod
estos parametros se elabora la histg
clinica homeopética.

DIAGNOSTICO
El diagndstico se elabora mediante:

a) La historia clinica general, pres
tando especial atencion al aparato r
piratorio y al momento de aparicion d
los sintomas. Se analizara si guard
relacién con el momento de poliniz:
cion o con la exposicién a acaros d
polvo o a animales. Se valoraran,
existen, otras manifestaciones cons
cuencia del cuadro alérgico: asm
eccema, sinusitis, etc.

b) La exploracion fisica, atendiend
sobre todo al estado de la muco
nasal, que puede estar hinchada o ef
matosa —0 ambas cosas—. Pug
haber pdlipos nasales, inflamacion
los cornete’s inflamacion y edema dg
las conjuntivas oculares (clasic
«patrén enladrillado» de los alérgicog

c) Pruebas complementarias:

— Radiografia de senos que pued
mostrarse con una transiluminacic
disminuida.

no — Analitica sanguinea, en la que
simmunoglobulina E sérica puede est
uelevada

0s — Pruebas cutaneas frente a antige
ride agentes inhalados o alimentarios.

Al diagnéstico clinico habitual s¢
afiade el diagnostico homeopatico ¢
medicamento o remedio que corre
ponde a ese paciente: se personaliz
tratamiento superponiendo al diagnd
tico clinico del enfermo la «patogen

3-sia» del medicamento, es decir, |
essintomas que ha producido esa sust
ecia en una persona sana durante
aexperimentacion. Por ejemplo,
a-Allium cepa(cebolla) provoca en un
epersona sana estornudos, picor de @
sy lagrimeo, se podran aliviar dichg
sesintomas —en la persona que los p
asente— con la administracion d¢
medicamento homeopatichllium

o cepaen dosis infinitesimales.
sa
ite- i
dBIAGNOSTICO DIFERENCIAL
de
> El diagnéstico diferencial se establ
ocera coh
).

— La rinitis vasomotora.

— Una infeccién de las vias respir
etorias superiores (VRS).
n — Exposicion a irritantes.

— Rinitis medicamentosa.

|a;PREVENCION Y TRATAMIENTO
aCLASICOS

nds prevencion se hara con la identi
cacion y evitacion de los antigeng
desencadenantes. En la terapéut

e clasica el tratamiento se basa en:

lel

s- — Antihistaminicos.

a el- Simpaticomiméticos orales.

s- — Vasoconstrictores tépicos.

e- — Esteroides topicos nasales.

ps — Tratamiento hiposensibilizador,

afracasa el tratamiento mas conservad
su

Si

a TRATAMIENTO HOMEOPATICO

jos

sEn terapéutica homeopética se abre

regran abanico de posibilidades: se d

2[pone de al menos 3.000 cepas hom
péticas. Entre aquellas que tienen U
accion sobre las VRS cabe destacar
siguiente¥

a) Si predominan losstornudos

e- — Nux vomicaestornudos, especia
mente al levantarse por la mafana y
los cambios de temperatura.

— Sabadilla los estornudos se acomp
a-fian de un picor intenso del velo del palad
— Arundo donax(fig. 1): estornudos
acompafados de una rinorrea aby
dante con prurito intenso de la muco
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RINITIS ALERGICAS

Tabla I. Ejemplo de tratamiento

Historia clinica

Antonio, 14 afos. Hace un afio ha comenza
Presenta violentos estornudos por la mafa
con las corrientes de aire.

Tratamiento
— Sintomatico: Nux vomica 15 CH, tres gran
durante el dia crisis de estornudos.

Es normosémico, exploracién normal a no ser por la rinorrea. No hay antecedentes
de enfermedades, salvo parasitosis a los 7 afios. No hay antecedentes familiares.

Es abierto, expresivo y su rinorrea no le preocupa en exceso. Es extravertido y lider
en la escuela. Tiene especial apetencia por dulces y comidas fuertes.

— De fondo: Sulfur 30 CH, una dosis de glébulos, cada |5 dias.
— Desensibilizante: una dosis de globulos de Pollens 30 CH, tres veces por semana.

do con sintomatologia de rinitis alérgica.
na, nada mas levantarse, que empeoran

ulos al levantarse y repetir si le aparecen

nasal, el velo del paladar y los condu
tos auditivos.

b) Si predomina lainorrea:

— Allium cepa(fig. 2): estornudos e
salvas con rinorrea acuosa importar
gue excoria las narinas y se acompg
de picor y lagrimeo.

— Arsenicum albumla inflamacion
es mas marcada que Aflium cepa
hay una gran hiperemia de las conjy
tivas y de la mucosa nasal provoca
por una destilacion irritante.

— Kalium iodatum la coriza acuosg
e irritante se acompafia de lagrim
con ojos inflamados y parpados enr

la raiz de la nariz.
abundante, irritante para las conjun

vasy parpados.
— Dulcamara coriza abundante tra

jecidos. Existe un dolor constrictivo €

— Euphrasia predomina el lagrimea

una exposicion a un ambiente himed

c- — Badiaga la coriza acuosa s
acompafa de tos espasmadica y es
nudos.

— Pulsatilla officinalis (fig. 3): la
rinorrea diurna no es irritante; hay uf
obstruccion nasal nocturna importan

1t&os sintomas se empeoran con el c3

afia mejoran con el aire fresco. La muc
sa nasal es de color violaceo claro.

— Lachesis predominan los fenéme
nos congestivos a nivel de la muco

nnasal. La rinorrea se puede interrum

dg dar lugar a una cefalea o asma. Eg
manifestaciones ceden cuando se i

L taura de nuevo la rinorrea. La rinit

e@mpeora tras el suefio, la exposici

osolar y se agrava premenstrualment
nen la menopausia.

¢) Si hayobstruccién nasatlomi-
ti-nante:

5
ose acompafia de un importante ede

— Apis melifica la obstruccién nasa

rosado de la mucosa nasal, hipertrafic
de cornetes y edema palpebral cpr
enrojecimiento conjuntival.

— Sanguinaria canadensi¢a obs-
truccion nasal se acompafa de hipere
mia importante, con sensacion de ardor
Frecuentemente va unida a fenémeno
vasomotores congestivos en la cara.

homeopatica de los poélenes mas aler
gizantes. Entre los numerosos ensayo
clinicos con este medicamento cabe
destacar el realizado por D. Rélysu
equipo en el Hospital de Glasgo
e entre los afios 1983 y 1994.

tor-En la tabla | se expone un ejemplo
de tratamiento.

na
eCONCLUSIONES
lor

0- La homeopatia tiene posibilidades
de curar la rinitis alérgica del paciente.
- A diferencia de los tratamientos far-
sanacologicos clasicos, la terapia home-
pippatica, a la vez que desensibiliza|a
tgsaciente, le trata los sintomas y su
nsnanera de enfermar, su reaccion ant
sla enfermedad, que todos los afios| l¢
orronduce a la rinitis.
e y Tras una temporada mas o meno:t
larga, dependiendo de la cronicid
del problema, es muy probable que
paciente se vea libre de su alerg
ademas de haber mejorado en ot
aspectos que motivaron la consulta
| homedpata.

ma La homeopatia es Gtil como terap
preventiva y curativa. Ve al individu

ia

O

Fig. 3. Pulsatilla officinalis

de manera integral e intenta restable
su salud con medicamentos que no s
agresivos para el cuerpo humacio.
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