Prakash Vakil
Band 2: Erkrankungen des Herz- Kreislaufsystems

Leseprobe
Band 2: Erkrankungen des Herz- Kreislaufsystems
von Prakash Vakil
Herausgeber: Grundlagen&Praxis Verlag

Prakash Vakil

Erkrankungen des
Herz-Kreislaufsystems

http://www.unimedica.de/b1000

Sie finden bei Unimedica Blcher der innovativen Autoren Brendan Brazier und Joel
Fuhrmann und alles flr gesunde Ernéhrung, vegane Produkte und Superfoods.

Das Kopieren der Leseproben ist nicht gestattet.

Unimedica im Narayana Verlag GmbH, Blumenplatz 2, D-79400 Kandern
Tel. +49 7626 9749 700

Email info@unimedica.de

http://www.unimedica.de

Unimedica


http://www.unimedica.de/Band-2-Erkrankungen-des-Herz-Kreislaufsystems-Prakash-Vakil/b1000/partner/leseprobe
http://www.unimedica.de/Prakash-Vakil/a904/partner/leseprobe
http://www.unimedica.de/Band-2-Erkrankungen-des-Herz-Kreislaufsystems-Prakash-Vakil/b1000/partner/leseprobe
http://www.unimedica.de/Band-2-Erkrankungen-des-Herz-Kreislaufsystems-Prakash-Vakil/b1000/partner/leseprobe
http://www.unimedica.de/Band-2-Erkrankungen-des-Herz-Kreislaufsystems-Prakash-Vakil/b1000/partner/leseprobe
http://www.unimedica.de/partner/leseprobe
http://www.unimedica.de/Brendan-Brazier/a4439/partner/leseprobe
http://www.unimedica.de/Joel-Fuhrman/a4528/partner/leseprobe
http://www.unimedica.de/Joel-Fuhrman/a4528/partner/leseprobe
http://www.unimedica.de/home_naturhaus_de.php/partner/leseprobe
http://www.unimedica.de/Vegan-in-Topform/de/c333/partner/leseprobe
www.unimedica.de/Superfoods-Proteinshakes/de/c336/partner/leseprobe
mailto:info@unimedica.de
http://www.unimedica.de/partner/leseprobe

Inhalt

Vorwort 9
Einleitung 11
Herzklopfen 14
Hinweise zum Erkennen der Ursache des Herzklopfens........c..cccccuvenennnne. 14
Atiologische Klassifizierung von Herzklopfen ............ccocooevoveiuevercereccnnne. 16
Behandlung .......c.ooveiieiieieeee e e e 19
Angeborene Herzkrankheiten 27
Angeborene Herzkrankheiten ...........cccoceevieviiiiinienieniicieceeceeceese e 28
FallsChilderUngen .......c.ceieieiiiiiece ettt 34
Herzklappenfehler 42
MitralKlappenfehler ........cccovieiieciiiieieeee e 42
Ursachen der Mitralinsduffizienz ...........ccoeoeviiininiiiiniinencceee 42
Ursachen der MitralStenose.......c.oueeeieiererieie et 43
AortenklappeninSuffiZienz ........ccocveiieiieciiiie e 44
F N 31 13 0 Lo L] PSR 45
Andere seltene Klappenverletzungen..........ccceeveeieriiiienieniencee e 45
Behandlung ......cc.ooveeiiiieieeee e e 47
Endokarditis 48
Subakute infektiose Endokarditis.........cecveoieieiininiiiiieieeeee e 48
Behandlung ........ooooioiieeeeeee e 50
Fallschilderungen .........c.cecueeieiienieiieie e 56
Myokarditis 60
FallSChilderungen .........cccevveeiieieiieiiesieeie ettt sreesae e enne e 65
Kardiomyopathie 66
Perikarditis 69
Perikardtamponade..........ccoooieiiiiiiiiee e 71
Konstriktive Perikarditis.........cocoviririririeeiiiniiieneeeecceeesene e 72
Perikardpunktion ......c.ocverieriieii ettt ees 73
Behandlung .......ccooiiiii e 75
Herzarrhythmien 86
SINUSBIadyKardi€ ........ccveiieiiieiieiece e e 87
FallSChildeIUNG .....c.eevvieiieiieieeie ettt es 89
SINUSTACKYKATAIC ...ovviiiiiieiiiie ettt 90
SINUSATTRYTRMIE ..ot 91
Sinuatrialer SIIStAnd ........ccoooiiiiiiiie e 92
5 4 R 1 0] 1< PSS 92
Paroxysmale TachyKardie..........ccecveeverierieniieniieieeie et 94
VOrhoffIlIMMETN ....ouiiiiiiiiiieiee e 98
FallsChilderUngen .......c.ceieieieiiieie ettt 100

Narayana Verlag, 79400 Kandern, Tel.: 07626/ 9749700
Leseprobe von Prakash Vakil ,,Lehrbuch der homdopathischen Therapie Band 11



8 Vakil: Herz-Kreislauf-Krankheiten

VOrhOFFlatteIN. . .cveeeieieiieieie e e 102
Herzkammerflimmern ........cocceoieieriiiniiieeeeee e 103
HEIZDIOCK ..t 103
Behandlung .........cocooiieiiee e 115
FallsChilderungen ..........ccvevuieiirienieieeie ettt snees 126
Pulsus @lternans .........ooeriiiiirieieeeec e 127
PUlSUS PATAdOXUS ...veeeevieiiieeiiecite ettt eiee et ettt et e ste e et e seaeebeeensaeennee s 127
Ischdmische Herzerkrankung ...........ccooieieiiiiiiinini e 128
F N Yo T I o101 (0 o U S 130
Myokardinfarkt und Koronarthrombose............ccooceeiiiiiiiinieiiieeecee 139
Behandlung einer ischdmischen Herzkrankheit ...........ccccoevveviieciincieniennnne. 144
FallsChilderungen..........ccvevieriieiiieiieieeeeieee ettt es 173
Neurozirkulatorische ASthenie .........occoveiiiieieieieeee e 186
Behandlung..........oooieieieee e 189
Fallschilderungen........c.cccuevierieiiieieeie ettt 193
HerzstilIStand ........cc.ooiriiiiiiieiciecee et 197
HErZSChWACKHE ...ttt 204
Behandlung von Herzschwiche im Allgemeinen..........ccccooceveviniecneiee. 208
Fallschilderungen..........cooiiiiiiiieiicieeeee e 217
Arterielle HYPErtOnie. ....ccovoueiieiieriieiieie ettt ens 222
Behandlung.........cccooieiieiiiiececeeee ettt 229
FallsChilderungen..........cccuevieriieiieiecieeeesie ettt sve b esae s 249
Hypotonie und Schocksyndrom..........cccooiiiiiiiiieiiieeee e 253
370107103 1§ (TP 253
Schock (akutes Versagen der Blutzirkulation).........c.ccceeevenenencncnieneenenn 255
BehandIung.........c.cooiiiieiiiiiicieeeseet ettt et nrae s 258
Fallschilderungen..........cc.ooiiiii i 270
GEUNIE MALS ODU ettt sttt eee 273
VerSChi€dENES .......cvvieiiiieiiiieeeeeeeeeeee e ettt e e ee e e e e —————eeeeeannas 279
F N T 1 3 1 o SRS 279
ATEETIOSKIETOSE ... .ottt st 281
Hypertrophie des Herzens und Herzerweiterung............cceeeevvveveecvenvenenenne. 281
Fettige Degeneration des HErzens ..........ccoceeveeneeniiiiiiinienieneeee e 281
ORNMACKHE ..ottt ettt e 282
ZYANIOSE «..vveenveenitteeiteeeitte st e st e st e st e sabee s bt e e bt e s bt e e bt e sab e e e bt e e bt e e bt e ebeeeaeeeabee 282
Rheumatische Karditis........cocovireririeiiieninincicnieeciecee e 282
Lungenbedingte HYPErtonic ........ccceevuieviieiieierieniieieeieeeeeeeseesieesse e 282
Krankheiten der peripheren GefaBe .........ccoocvevievieviieciieiicieceeceee e 282
| S5 2110 ) USSP 284

Narayana Verlag, 79400 Kandern, Tel.: 07626/ 9749700
Leseprobe von Prakash Vakil ,,Lehrbuch der homdopathischen Therapie Band 11



Herzklappenfehler

Definition
Der Ausdruck »Herzklappenfehler« bezeichnet jede permanente oder voriiberge-
hende Funktionsstérung oder Missbildung einer oder mehrerer Herzklappen.

Atiologie

Die héufigste Ursache fiir Herzklappenfehler ist rheumatischer Natur. Andere mog-
liche Ursachen: (I) Syphilis (IT) angeborene Herzklappenanomalie
(IIT) eine abgeheilte bakterielle Endokarditis
(IV) Arteriosklerose
(V) Trauma

Mitralklappenfehler

Hiufigkeit des Auftretens: Nach einer kiirzlich verdffentlichten Ubersicht der Am-
bulanz des All India Institute of Medical Sciences zeigten 750 von 850 Patienten
unter 12 Jahren mit rheumatischem Herzleiden eine deutliche oder dominierende
Mitralinsuffizienz; bei 96 Patienten wurde reine Mitralstenose diagnostiziert.

Ursachen der Mitralinsduffizienz

Organisch bedingte Mitralinsuffizienz

Haufig
1. rheumatisches Fieber

2. bakterielle Endokarditis
3. nach Myokardinfarkt — Riss des Papillarmuskels oder der Chordae tendineae.
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Herzklappenfehler 43

Nicht héufig
1. hypertrophische obstruktive Kardiomyopathie

2. angeboren
3. Libman-Sacks-Syndrom
4. Endomyokardfibrose
5. iatrogen
Selten
1. Syndrom einer hypermobilen Herzklappe
2. Pseudoxanthoma elasticum
3. Ehlers-Danlos-Syndrom
4. Spondylitis ankylosans
5. Methysergid-Therapie

Funktionell bedingte mitrale Regurgitation

akute rheumatische und virale Myokarditis
Erkrankung der Herzkranzgefif3e
Hypertonie

Erkrankung der Aortenklappe

kongestive Kardiomyopathie

Dok W

Ursachen der Mitralstenose

rheumatisches Fieber (am haufigsten)

angeboren

verkalkter Mitralanulus bei dlteren Personen

verbunden mit Vorhofseptumdefekt (Lutembacher-Syndrom).
Hurler-Pfaundler-Krankheit (Gargoylismus)

Endomyokardfibrose

funktionell - verursacht durch partielle Sperrung der Mitralklappendffnung,
Atrialmyxom, hypertrophische obstruktive Kardiomyopathie, Klappen-
thrombus, Cor triatriatum

NSk WD~

Narayana Verlag, 79400 Kandern, Tel.: 07626/ 9749700
Leseprobe von Prakash Vakil ,,Lehrbuch der hom6opathischen Therapie Band 11



44

Vakil: Herz-Kreislauf-Kmnkheiten

Aortenklappeninsuffizienz

Atiologie

Haufig

Faladi S

rheumatisches Fieber (am héiufigsten)
subakute baktericlle Endokarditis
Syphilis

Arteriosklerose

Nicht haufig

L.
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angeboren - Marfan-Syndrom
- Aortenisthmusstenose
- hoher Ventrikelseptumdefekt
- zweizipfelige GefaBBklappe (bi- statt trikuspidal)

. Spondylitis ankylosans

. schwere systemische Hypertonie

. Aneurysma dissecans in der aufsteigenden Aorta

. Reiter-Krankheit (Konjunktivitis, Uretritis, Polyarthritis)
. systemischer Lupus erythematodes

. Pseudoxanthoma elasticum

. grofles Aneurysma im Ventrikel

. altersbedingte Erweiterung der Aorta

. traumatischer Riss eines Klappensegels

. supravalvuldre Aortenstenose

. Takayasu-Krankheit

. Mukopolysaccharidose

. erbliches Sinus-Valsalvae-Aneurysma
. Methysergidtherapie

idiopathische Aortitis
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Herzklappenfehler 45
Aortenstenose
Atiologie

1. Klappenstenose

I) angeboren (am héufigsten) II) Verkalkung einer normalen Klappe III)
rheumatisches Fieber (gewohnlich verbunden mit Aortenklappeninsuffizienz)

2. Stenose unterhalb der Herzklappe

I) fixierter Typ
a) durch fibrosen Ring
b) fibroser Ring und teilweiser muskuldrer Verschluss
¢) abnorme Ansatzstelle der Mitralklappe
II) hypertrophischer Typ — auf Grund hypertrophischer obstruktiver Kardio-
myopathie (HOCM)

3. Supravalvulire Stenose

Stenose oberhalb der Herzklappe auf Grund eines Kamms von fibrésem Gewebe
am oberen Rand des Sinus valsalvae.

Andere seltene Klappenverletzungen

A. Trikuspidalklappe
1. Trikuspidalinsuffizienz
a) meistens funktionell - Rechtsherzschwéche und deren Ursachen
b) organisch — selten (Ursachen werden hier nicht erdrtert)
2. Trikuspidalstenose
a) rheumatisches Fieber, meist mit Mitralstenose
b) angeboren
¢) funktionell
B. Pulmonalklappe
1. Pulmonalinsuffizienz
a) angeboren
b) erworben - selten (Ursachen werden hier nicht erortert)
2. Pulmonalstenose - angeboren
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Behandlungsmethode

I. Da Syphilis eine der Hauptursachen von Beschwerden an den Klappen ist
und angeborene Anomalien dem syphilitschen Miasma zugeschrieben werden,
sind Syphilinum und antisyphilitische Mittel zu beriicksichtigen. II. Ein
Mittel wie Streptococcinum kann man Patienten mit einer Vorgeschichte von
rheumatischem Fieber verordnen.

IIL.

VI

Eine Methysergidtherapie fiihrt bekanntlich zu Klappenschéden. Solche
Mittel kann man in potenzierter Form einsetzen; sie sind nach den Regeln
der Tautopathie und der Ahnlichkeit anwendbar.

Dr. John H. Clarke empfiehlt Ars-i. als eines der wichtigsten Mittel sowohl
fiir rheumatisch bedingte wie fiir syphilitisch bedingte Herzerkrankungen.
Bei der Behandlung vieler Klappenfehler kann es niitzlich sein.

. Nach operativem Herzklappenersatz werden Patienten durch die Chirur-

gen lebenslang auf eine Therapie mit Antikoagulantien gesetzt, wobei es
viele Risiken gibt [z. B. Einblutung in die Gelenke]. Von Boericke wird
Ceanothus in physiologischen Dosen zur Verhinderung von Blutgerinnseln
empfohlen. Bei solchen Patienten sollte man es versuchen [oder hohere Do-
sen an Vitamin C].

Die Symptomatologie vieler Mittel bei (Herz-)Klappenerkrankungen wird
dargestellt, deshalb wird hier nicht auf Einzelheiten eingegangen. Aber eine
kurze Zusammenfassung wichtiger Mittel und solcher, die unter bestimm-
ten Umsténden auch in Frage kommen, folgt hier.

Eine Zusammenstellung von Mitteln zur Behandlung spezifischer Affek-
tionen der Klappen folgt ebenfalls. Das bedeutet aber nicht, dass ein be-
stimmtes Mittel nur bei einer bestimmten Affektion der Klappe hilft und
umgekehrt. Jedes Mittel, das nach dem Simile-Prinzip indiziert ist, kann
bei der Behandlung eines solchen Zustandes hilfreich sein. Es ist schwierig,
die pathologischen Veridnderungen bei seit langem bestehenden Fillen von
Klappenerkrankungen umzukehren. Aber mangelnde Kompensation und
mangelndes Kontraktionsvermdgen des Herzens kdnnen weitgehend wie-
der hergestellt werden. In frischen Fallen, bei denen noch ein entziindlicher
Prozess vorliegt, kann die Erkrankung moglicherweise vollig geheilt wer-
den.

Chirurgische Behandlung: Die Indikationen sind die gleichen, wie unter
»angeborene Herzkrankheiten« beschrieben.

Unterstiitzende Maflnahmen miissen sich nach den Zeichen und Symptomen richten.

Narayana Verlag, 79400 Kandern, Tel.: 07626/ 9749700
Leseprobe von Prakash Vakil ,,Lehrbuch der homdopathischen Therapie Band 11



Herzklappenfehler 47

Behandlung

Wichtige Mittel

Andere Mittel

Adonis vernalis
Arsenicum album
Arsenicum iodatum
Cactus grandiflora
Convallaria majalis
Crataegus oxyacantha
Digitalis purpurea
Lycopodium clavatum
Naja tripudians
Spongia tosta
Strophanthus hispidus
Apoc.

Adon., Ox-ac.

Adon., Cact., Galan.,
Ser-ang., Stront., Laur.

Adon., Arn., Ars., Ars-i., Cact., Calc., Cimic., Conv.,
Crat., Dig., Gels., Glon., Kali-i., Lil-t., Lith-c., Lyc., Nat-
rn., Naja., Psor., Spig., Spong., Stroph-h.

Acon., Anac., Apoc., Aur., Aur-br., Aur-i., Calc-f.,
Camph., Fern, Gala., lod., Kali-c., Kalm., Lach., Laur.,
Ox-ac., Phos., Plb., Puls., Rhus-t., Sang., Ser-ang., Sep.,
Stigm., Sulph., Thyn, Verat., Visc.

Mitralinsuffizienz, Aortenklappeninsuffizienz
Entziindung der Mitralklappe

Mitralstenose und Mitralinsuffizienz
Mitralinsuffizienz

Allgemeine Affektion der Mitralklappe
Mitralinsuffizienz

Mitralklappenaffektion

Aneurysmen der Arteria carotis und der Aorta
Mitralstenose

(Herz-) Klappeninsuffizienz

Mitralklappeninsuffizienz mit Mitralstenose

Trikuspidalinsufizienz
Aortenklappeninsuffizienz

Mitralinsuffizienz
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Herzschwiche

Definition

Bei Herzschwéche handelt es sich um einen klinischen Zustand, bei dem das Herz
es nicht schafft, den Stoffwechselbediirfnissen des Korpers zu geniigen.

Ursachen des Herzschwiiche

Linksseitige Herzschwiche

1.) ischdmische Herzschwiche

2.) Herzerkrankung durch Hypertonie

3.) Herzklappendefekt und angeborene Herzerkrankung,
Aortenklappeninsuffizienz, Vorhofseptumdefekt, Mitralinsuffizienz,
Ventrikelseptumdefekt, offener Ductus Botalli 4.) Herzarrhythmien 5.)

Myokarditis 6.) Herzmuskelschaden 7.) idiopathische Herzerweiterung 8.)

Defekt der linken Vorkammer, Kammergeschwulst, Kugelthrombus,
Mitralstenose

Rechtsseitige Herzschwiche

1.) Sekundédrsymptome bei linksseitiger Herzschwéche
2.) Gor pulmonale
akut * massive Lungenembolie
chronisch < idiopathische Lungenhypertonie
* chronische Bronchitis
* Lungenemphysem
* Bronchiektasie
3.) Herzklappenkrankheit und angeborene Herzkrankheiten,
Vorhofseptumdefekt, Pulmonalstenose 4.) Defekt der rechten Vorkammer
auf Grund einer isolierten Trikuspidalstenose,
Vorkammermyxom
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Herzschwiiche 205

Zustinde, bei denen das ganze Herz schwach ist

1.) Myokarditis

2.) Hyperthyreose
3.) Schwere Andmie
4.) Kardiomyopathie

Wenn das ganze Herz insuffizient ist, sind die klinischen Anzeichen grundsétzlich
die gleichen wie bei rechtsseitiger Herzschwiche.

Wichtig ist, nicht nur die Ursachen der Herzkrankheit festzustellen, sondern auch
die Faktoren zu finden, die sie fordern. Thre rasche Beseitigung kann lebensrettend
sein. Ziemlich oft kommt es vor, dass ein chronisch iiberbelastetes Myokard plotz-
lich Zeichen von Schwiche aufweist, die auf akute Storungen als zusitzliche Bela-
stungen zuriickzufiihren sind. Diese fordernden Faktoren fuhren an sich noch nicht
zu Herzschwiche, wenn noch keine Herzkrankheit vorliegt.

Fordernde Faktoren

1.) emotionale Krise
2.) extreme Zustinde: physische Uberanstrengung, zu viel Salz (Diitfehler),
Hitze, Feuchtigkeit

3.) Infektion

4.) Andmie

5.) Hyperthyreose

6.) Schwangerschaft

7.) Arrhythmien

8.) rheumatische und andere Arten von Myokarditis
9.) bakterielle Endokarditis
10.) Lungenembolie

11.) systemische Hypertonie
12)) Myokardinfarkt

13.) unertridgliche Schmerzen

14.) Hernien — Hiatus- oder Bauchhernie
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206 Vakil: Herz-Kreislauf-Kmnkheiten

Klassifizierung den Herzphasen entsprechend

Hyposystolisch

linksseitige Schwiche
rechtsseitige Schwéche
beidseitige Schwéche, z. B. Hyperthyreose und Anidmie

Hypodiastolisch

begrenzte Diastole, z. B. anfallartige Tachykardie
verkiirzte Diastole, z. B. Pericarditis constrictiva

Behandlungsplan

1.) Wie oben bereits gesagt sind die fordernden Faktoren wichtig. Diese rasch
zu beheben, kann lebensrettend sein. In einigen Féllen kann die Beseiti-
gung dieser Faktoren zur vélligen Heilung des Patienten fiihren, z. B. bei
Hyperthyreose, Schwangerschaft, Andmie, Infektionen und Hypertonie.

2.) Jedes Konstitutionsmittel tridgt zur Heilung des Patienten oder zu einer an-
haltenden Besserung bei. Auch wenig gepriifte oder unterstiitzende Mittel
konnen den Krankheitszustand unter Kontrolle halten. In der Zwischenzeit
kann das Konstitutionsmittel die Aufgabe iibernehmen, dem Patienten Er-
leichterung zu verschaffen.

3.) Bei Herzschwiche sind HilfsmaBnahmen genau so wichtig wie die medika-
mentdse Behandlung.

4.) Chirurgische Eingriffe: Einige Zustdnde konnen mit Erfolg operativ be-
handelt werden, z. B. Herzklappenfehler und angeborene Herzkrankhei-
ten. Im Einzelfall muss der behandelnde Arzt aber sorgfiltig die Vorteile
eines chirurgischen Eingriffs gegeniiber der medikamentésen Behandlung
abwigen, bevor er zur Operation rdt. Wenn es sich um eine komplizierte
Operation handelt, bei der die Sterberate sehr hoch ist und der Allgemein-
zustand des Patienten ihn den Eingriff wahrscheinlich nicht iiberstehen ldsst,
sollte von der Operation abgeraten werden. Wenn aber die Operation ein-
fach ist, wie z. B. Verschluss eines offenen Ductus Botalli, und die erforder-
lichen aseptischen MaBBnahmen beachtet werden, dann schenkt die Opera-
tion dem Patienten ein neues Leben.
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Herzschwdche 207

Hilfsmaflinahmen bei Herzschwiche

I.) Véllige Bettruhe - Der Patient sollte in moglichst bequemer Haltung bei
Unterstiitzung des Riickens halb aufgerichtet liegen, wenn er unter Atemlo-
sigkeit und Odemen leidet. Vielleicht spiirt er Erleichterung beim Nach-
vorne-Lehnen auf einen gut gepolsterten Tisch.

Eine Verminderung korperlicher Aktivitét ist der zentrale Punkt der Be-

handlung; denn das ist immer moglich, wihrend eine Steigerung der Herz-

tatigkeit nicht immer mdoglich ist. II. Der behandelnde Arzt sollte auf

Folgendes achten:

1.) Komplikationen durch Thromboembolie. Diese kann durch regelmafBi-
ge Beingymnastik verhindert werden.

2.) Dekubitus. Pflege der Haut mit Frannzbrantwein, feuchtem Abklatschen
und anschlieBendem Trockenhalten der Haut mit Talkum-Puder etc. ist
wichtig.

3.) Hypostatische Pneumonie. Diese kann durch hiufige Umlagerung ver-

hindert werden. 4.) Hartniackige Verstopfung und Harnwegstdrungen

kdnnen auftreten und
miissen beachtet werden. 5.) Osteoporose. 6.) Muskelatrophie in

Folge mangelhafter Bewegung kann durch Physio-
therapie verhindert werden.

7.) Mangel an Lebensmut — Beruhigung und Erklarungen zu seiner Krank-
heit helfen dem Patienten.

[I. Diat: 1500 kcal., Protein 50 g, Fette 30 g, Kohlenhydrate 250 g in 24
Stunden.
Wenn der Patient Ubergewicht hat, miissen die Mengen stirker eingeschriinkt
werden, um sein Gewicht zu reduzieren.
Einschrankung des Salzgebrauchs: leichter Fall: 5 g, mittelschwerer Fall:
2-3 g, schwerer Fall: 0,5-1 g in 24 Stunden.
Fliissigkeitszufuhr: 2500-3000 ml taglich sind erlaubt.
IV. Sauerstoff in hoher Konzentration (40-60 %) durch einen Nasenkatheter.
Indikationen: 1.) bei gleichzeichtiger Lungenaffektion (Lungeninfarkt,
Lungenddem oder Lungenentziindung)
2.) bei akuter Koronarthrombose
3.) wenn aufler Lungenkrankheiten wie Emphysem oder
persistierende Kongestion der Lunge andere Erkran-
kungen vorliegen
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208  Vakil: Herz-Kreislauf-Krankheiten

Achtung! Besondere Sorgfalt ist bei Cor pulmonale erforderlich. Dabei sollte
Sauerstoff in niedriger Konzentration und mit Unterbrechungen verabreicht
werden; das Atemzentrum, das durch zirkulierendes Kohlendioxid angeregt
wird, wird durch die steigende Sauerstoffkonzentration gehemmt, so dass die
Atmung versagt. V. Aderlass

a) Abnahme von 500 ml Blut bei Links- und 570 ml bei Rechts
herzinsuffizienz.

b) unblutiger Aderlass: Anlegen von Blutdruckmanschetten an 3 Extremi-
titen, Aufpumpen auf 70 mmHg, fiir 5 Minuten stehen lassen, und das
alle 20 Minuten bei Rotation der frei bleibenden Extremitét.

VI. Ventilation: Intubation und positive Druckventilation, wenn der Patient
auf andere Behandlung nicht reagiert.

Behandlung von Herzschwiche im Allgemeinen

Jedes Konstitutionsmittel kann bei der Behandlung dieses Zustandes helfen. Diese
Mittel konnen auf Grund von Allgemeinsymptomen verschrieben werden, des-
halb sind nicht alle in Frage kommenden hier aufgelistet. Weniger gepriifte Mittel
oder solche, die andere Mittel in ihrer Wirkung unterstiitzen, konnen bei der Be-
hebung des akuten Stadiums helfen. Diese Mittel werden im Folgenden néher
beschrieben.

Wichtige Mittel: Acetan., Acon-f, Adon., Adren., Apoc., Arn., Ars., Ars-L,
Cact., Calc-ar., Carb-v., Chin-ar., Coff, Conv., Grat.,
Dig., Digox., Glon., Iber., Lach., Lyc., Phase., Queb.,
Sarcol-ac., Saroth., Stroph-h., Stry-ar., Stry-p., Stry-s.

Andere Mittel: Acon., Agarin., Am-c., Aml-ns., Ant-t., Apis, Asc-c.,
Aur-m., Camph., Cimic., Cocain., Coll., Ether., lod.,
Kali-n., Kalm, Laur., Liat., Magn-gr., Merc-d., Naja,
Olnd., Op., Ox-ac., Sacch., Ser-ang., Spig., Spong.,
Sumb., Verat., Visc.
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Herzschwdiche 209

Linksherzinsuffizienz (kardiale Dyspnoe)

Wichtige Mittel:  Acon-£, Adren., Am., Ars-i., Cact., Calc-ar., Carb-v., Chin-ar.,
Conv., Dig., Glon., Iber., Lach., Lyc., Queb., Sarcol-ac.

Husten mit Herzbeschwerden: Arn., Aur., Hydr-ac., Lach., Naja., Spong., Tab.
nerviése Aphonie mit Herzstérungen: Coca., Hydr-ac., Nux-m., Ox-ac.

Aphonie durch Herzkrankheit

(kann wegen Herzschwiche nicht sprechen):  Sarcol-ac.
Rechtsherzinsuffizienz

Wichtige Mittel: Acetan., Adon., Apoc., Ars., Cact., Coff., Conv., Crat.,
Dig., Digin., Glon., Lyc., Stroph-h., Stry-p., Stry-s.

Aconintum ferox Asthma cardiale.
Orthopnoe.
Es wirkt starker als Aconitum napelus.
Ein stiarkeres Diuretikum, ein schwicheres Anti-
pyreticum.
Cheyne-Stokes-Atmung.
Hilft auch bei Neuralgien und Gicht.

Dieses Mittel niitzt besonders bei Linksherzinsuffizienz
und wird Patienten helfen, bei denen sich Rechts-
herzinsuffizienz als Folge einer linksseitigen Herzschwé-
che entwickelt.

Physiologische Wirkung der Substanz: Es vermindert die
Herzaktion, die Atemtétigkeit, den Blutdruck und zer-
stort Erythrozyten.

Es konnen Atembeschwerden auftreten mit dem Ge-
fiihl, als ob das Zwerchfell nicht mehr arbeitete.
Schwache und unregelmiflige Herztétigkeit mit Zyano-
se, Kollaps, Albuminurie, Odeme an FiiBen und FuB-
gelenken, Blédsse und Thrombophlebitis der unteren Ex-
tremitéten.

Acetanilidinum
(= Antifebrinum)
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210 Vakil: Herz-Kreislauf-Krankheiten

Adonis vernalis

Adrenalin

Apocynum
cannabinum

* Diurese

* starker Durst

Hypertonie mit dem Gefiihl, als ob der Kopf so grof3
wire, dass er den ganzen Raum fiillte.
Erkédltungsneigung.

Niitzlich bei Komplikationen durch Aortenklappen-
insuffizienz und Mitralinsuffizienz, chronische Aortitis,
Endokarditis, Myokarditis rheumatischen und toxischen
Ursprungs durch Influenza, Nephritis oder cholesterin-
induzierter Perikarditis. Daher hilft es bei primér aufge-
tretener oder sekunddrer Rechtsherzinsuffizienz.
[Herzinsuffizienz mit Stauung.]

Es reguliert den Puls, vermehrt die Kontraktionskraft des
Herzens und die Diurese. Asthma cardiale.

Es kann Blutfiille in Leber und Venen vorhanden sein,
wodurch ein Gefiihl von Schwiche und Schwere im
Epigastrium entsteht.

Urin spérlich, 6liger Film auf der Oberfldche. Albumin-
urie

Puls langsam oder rasch, aber unregelmifig. Haufiges
Verlangen, tief einzuatmen, und Gefiihl von Gewicht
auf der Brust. Hydrothorax, Aszites, Anasarka.
Unruhiger Schlaf mit schrecklichen Traumen. Es ist
ein Herztonikum und ein Diuretikum. Ein her-
vorragender Ersatz fiir Digitalis ohne dessen kumulative
Wirkung. Wird in Urtinktur verabreicht, dreimal tag-
lich 5—10 Tropfen.

Hypertonie mit kardialer Dyspnoe.

Herzschwiéche durch Anésthetika.

Atherom, Arteriosklerose, chronische Aortitis, Angina
pectoris.

Basedow-Krankheit, Addison-Krankheit.

Ein Diuretikum. Hilft bei Odemen und Herzwassersucht
ohne Albuminurie.

Odeme als Folge von Mitralinsuffizienz undTrikuspidal-
insuffienz.
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extremes Erbrechen
unzureichende
Atemtitigkeit

Coffeinum

e Diuretikum

* Stimulans

e > Erbrechen

* ischdmische Herz
erkrankung

Herztitigkeit rasch, schwach, unregelmiBig. Ubelkeit
mit Benommenbheit. Starker Durst, aber Wasser
bekommt nicht.

Extremes Erbrechen. Feste Nahrung und Fliissigkeiten
werden sofort erbrochen.

Dumpfes, schweres Gefiihl von Ubelkeit und Gefiihl der
Flauheit im Magen.

Kurzer, trockener Husten. Unzureichende Atemtétigkeit.
Triiber, heiler Urin mit dickem Schleim und Brennen
in der Harnrohre nach Wasserlassen. Wird in Urtinktur
verabreicht, dreimal tdglich 10 Tropfen.

< kalte Getrinke, kaltes Wetter, Liegen. >

Wirme.

Untersuchungsbefund: hepatojuguldrer Reflux erhoht.
Zyanose, Wassersucht. Hypotonie. Dikrotischer Puls. An-
zeichen von Mitralinsuffizienz und Trikuspidalinsuffienz
koénnen vorliegen. Seufzende Atmung.

Ein Alkaloid von Coffea arabica, wirkt als Diuretikum
und direkt stimulierend auf das Herz. Stauungsherz-
Insuffizienz als Folge von ischdmischer
Herzerkrankung.

Hebt den Blutdruck, erhoht die Pulsfrequenz und sti-
muliert die Herzmuskulatur, deshalb hilfreich bei dro-
hendem Herzversagen.

Eines der besten Stimulanzien der vasomotorischen Zen-
tren.

Eine Priifung dieses Alkaloids hat keine Symptome ge-
zeigt, die sich in der Pathogenese von Coffea finden.
Zittern, Schwiche, Kollaps, Benommenheit, Angst,
Konzentrationsunfihigkeit, wirre Gedanken sind die
wenigen Symptome, die die Priifung ergab. Sehen von
Funken, Drohnen in den Ohren, Zahne-knirschen,
Brennen im Rachen, Einschniirungsgefiihl von
Rachen und Hals alle 15 Minuten. Durst und
Ubelkeit. Erbrechen mit Erleichterung aller
Symptome.
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212 Vakil: Herz-Kreislauf-Krankheiten

Calcium arsenicosum

* Frosteln

* Gefiihl des Fliegens

» Konvulsionen mit
vom Herzen ausge-
hender Aura

Chininum

arsenicosum

* Periodizitdt

* Gefiihl, als ob Herz
still stinde

* Schwiiche

* Beschwerden durch
Tabakgenuss

Convallaria majalis
» Herztonikum
* Diuretikum

Vermehrter Urin mit weniger Harnstoff und Phospha-
ten und mehr Natriumchlorid. Harnstoff kann
vermehrt oder vermindert sein. Hilft auch bei
brachialer Neuralgie. Jousset verwendet jeweils 195
mg Coffein und Milchzucker in geteilten Dosen, jeden
zweiten Tag. > Erbrechen.

Untersuchungsbefund: Puls unregelméfig und schwach.
Haut kalt und klamm. Zunge trocken.

Dyspnoe bei schwachem Herz.

Einschniirungsgefiihl und Schmerzen in der Herzregion.
Brennender und schieflender Schmerz, der in Arme und
Beine ausstrahlt, oder Riickenschmerzen, die in die Arme
ausstrahlen.

Die geringste Aufregung verursacht Herzklopfen.
Deutliches Frosteln.

Gefiihl des Fliegens.

Epileptische Konvulsionen beginnen mit Krampf des
Herzmuskels (Aura vom Herzen aus).

Beschwerden von Alkoholikern bei Abstinenz.
Chininmissbrauch ist eine Indiz fiir dieses Mittel.
<Anstrengung, geringste Diétfehler (Obesitas), [Klimak-
terium] .

Geistige Anstrengung anfangs > aber spiter <.

Dyspnoe durch Herzbeschwerden - frithe Myokard-
degeneration.

Dyspnoe beim Steigen.

Gefiihl, als ob das Herz still stinde - nach 1.00 Uhr.
Deutliche Periodizitit.

Muss frische Luft haben.

Deutliche Miidigkeit und Erschopfung.

Beschwerden durch Tabakgenuss.

<geistige und korperliche Anstrengung.

Conv. war in Russland ein bekanntes Mittel bei Herzbe-
schwerden. Reguliert Herztitigkeit und wirkt als
Diuretikum.
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e bei versagender Hilfreich bei Stauungsherz-Insuffizienz mit Herzklappen-
Kompensation schiaden und iiberdehnten Herzkammern mit mangeln-
® starkes der Kompensation.

Wundheitsgefiihl im Lilium tigrinum ist das dhnlichste Mittel. Starkes
Uterusbereich mit Wundheitsgefiihl im Uterusbereich mit sympa-
Herzklopfen thetischem Herzklopfen. (Nash erreichte durch Conv.
o> frische Luft C30 eine Besserrung in einem Fall von Stauungsherz-

insuffizienz mit diesem Symptom.) Dyspnoe,
Orthopnoe, Himoptyse. Herzklopfen > Hinlegen.
Hilft auch bei Angina pectoris, Tabakherz und Dyspnoe
beim Steigen.

< warmen Raum.

> frische Luft.

Herzschwiche auf Grund von vielen verschiedenen Ur-
sachen wird durch dieses Mittel abgedeckt. Herzblock

Digitalis — schwacher, unregelméBiger, langsamer Puls. Schwéche

* Herzblock und Herzerweiterung. Vorhofflimmern.

* unregelmdfiger, Rheumatismus, wenn er an den Gelenken nagt und das
langsamer Puls Herz beif3t. Tabakherz.

* Gefiihl, als ob Herz Begleitsymptome: dngstlich in Bezug auf die Zukunft,
still stiinde, kann sich ~ Schweregefiihl des Kopfes, konstante Ubelkeit, Schwi-
nicht bewegen che, weiller, kalkiger, pastoser Stuhl. Pl6tzliches Gefiihl

* > Jeeren Magen von Herzstillstand, kann sich nicht bewegen, weil er

fiirchtet, das Herz konnte aufhoren zu schlagen.

<nach dem Essen.

> leeren Magen, frische Luft.

Untersuchungsbefund: Zyanose. Langsamer, unregelma-
Biger Puls. Anzeichen von Stauungsherz-Insuffizienz.

Digitalinum Digin. ist der Wirkstoff (das Glykosid) von Digitalis
purpurea.
Verursacht aullerordentliche Muskelschwiéche, auch
Herzmuskelschwéche.
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214 Vakil: Herz-Kreislauf-Krankheiten

Iberis
* nach Grippe

e Herzneurose

Phaseolus nanus

Quebracho
(= Aspidosperma)

Es hat dhnliche Symptome wie Digitalis, wirkt aber viel
starker auf das Myokard und hilft deshalb in therapeuti-
schen Dosen als Palliativum, wenn irreversible patholo-
gische Herzschidden vorliegen.

Gefiihl, als ob das Herz still stinde. (Dig.: Gefiihl, als ob
das Herz still stinde, falls er sich bewegte).

Herzkomplikationen nach Grippe.

Herzneurose.

HerzvergroBerung mit Wassersucht. Heftiges
Herzklopfen, verursacht durch die geringste Anstrengung
oder durch Husten oder Lachen. Wacht mit
Herzklopfen um ca. 2.00 Uhr auf. Beim Umdrehen
auf die linke Seite stechender Herzschmerz, der mit
jeder Systole empfunden wird. < Bewegung,
Anstrengung, Niederlegen auf die linke Seite, warmer
Raum, Tabak, Wein.

Gefiihl von Krankheit in der Herzregion.
Perikarderguss.

Herzklopfen aus Angst und Gefiihl, dass der Tod naht.
Rippen rechts schmerzhaft.

Starke Kopfschmerzen < Bewegung und geistige Anstren-
gung

Das Mittel hat Komplikationen bei Sportlerherz besei-
tigt.

Cushing hat einige Fille beschrieben, aus denen man
schlieen kann, dass es »Tote wieder belebt«.
Untersuchungsbefund: Puls rasch, kaum spiirbar, unre-
gelmiBig und schwach. Extrasystolen.

Haie bezeichnet es als Digitalis der Lunge.

Asthma cardiale.

Atemnot bei Anstrengung.

Néchtliche Dyspnoe.

Gor pulmonale.

Fettherz.

Untersuchungsbefund: mitrales Herzgeréusch. Zyanose.
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Sarcolactium acidum

Sarothamnus
scoparius

* Diuretikum
* Hypertonie

Strophantus hispidus

* Herztonikum

* Diuretikum

* schneller und unregel
mdfiger Puls

* Hypertonie

Strychninum
arsenicosum

Dyspnoe mit Schwiche des Myokards.

Nach Influenza, wenn Arsen versagt hat.

Néchtliche Ruhelosigkeit.

Schlaflosigkeit.

Linksseitige Herzschwiche durch Myokarderkrankung.

Hinsdale sagt, dass Sarothamnus die guten Wirkungen
von Veratrum und Digitalis fortsetzt, ohne deren Ne-
benwirkungen zu haben.

Hilft bei Linksherzschwiche durch Hypertonie.
Diuretische Wirkung. Arteriosklerose.

Myokarditis und Kardiomyopathie.

Tabakherz.

Verstérkt die Systole und vermindert die Frequenz (Ta-
chykardie). Es tonisiert das Herz und wirkt als Diureti-
kum. Seine Wirkung ist dhnlich wie die von Digitalis,
aber es wirkt rascher, hat keine kumulative Wirkung und
beeinflusst das vasomotorische System nicht. Deshalb ist
es bei dlteren Menschen sicherer.

Beschwerden, die auf Mitralinsuffizienz, Arteriosklerose
und Andmie folgen.

Exophtalmus mit thyreotoxischen Wirkungen auf das
Herz.

Hilft auch bei chronischer Nephritis.

Urin sparlich. Albuminurie. Dyspnoe

besonders beim Steigen.

Lungenddem.

Hilft auch bei Schiden durch Tabak-, Tee- und Alkohol-
genuss.

Untersuchungsbefund: Rascher und unregelméafiger Puls.
Odeme an den Fiien. Wird in Urtinktur bis D6 verab-
reicht. In akuten Féllen dreimal taglich 5—10 Tropfen.

Einige praktische Arzte berichten, dass Stry-ar. helfen
wird, wenn bei Stauungsherz-Insuffizienz, verbunden mit
Arsen-alb.-Symptomen, Ars-alb. versagen sollte.
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216 Vakil: Herz-Kreislauf-Krankheiten

Strychninum
phosphoricum

Strychninum
sulphuricum

Arnica montana
Arsenicum album
Arsenicum iodatum
Cactus grandiflorus
Garbo vegetabilis
Crataegus oxyacantha
Lycopodium clavatum

Lachesis muta
Glonoinum

Kompensatorische Hypertrophie des Herzens mit begin-
nender fettiger Degeneration. Orthopnoe.

Odeme an den unteren GliedmaBen, spirlicher Urin, ho-
hes spezifisches Gewicht, hoher Zuckergehalt; Diabetes
(D6-Trituration empfehlenswert).

Wenn sich Symptome von Phosphor bei einem Patien-
ten mit Stauungsherz-Insuffizienz zeigen, sollte man ihm
Strychninum phosphoricum geben. Rascher,
schwacher und unregelméaBiger Puls. Atelektase und
Dekompensation einer Herzhypertrophie.
Herzverfettung.

W. Boericke empfiehlt dieses Mittel bei Herzschwiche
und Herzversagen.

Es hilft auch bei Atonie des Magens.

Siehe unter Ischdmische Herzkrankheiten (S. 126—183).

Siehe \unterArterielle Hypertonie (S. 220-250).
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Fallschilderungen

Ein Fall von Mitralstenose, Mitralinsuffizienz, Stauungsherz-

insuffizienz und rechtsseitiger zerebraler Embolie

Eine verheiratete 30-jdhrige Frau kam zur Ambulanz des Govt. Homoeopathic
Hospital und klagte iiber Schwiche auf der linken Korperseite seit 1 V, Monaten,
Schmerzen in der Priakordialregion und Dyspnoe bei Anstrengung. Sie klagte auch
iber starkes Schwitzen und Verstopfung.

Sie hatte schon rheumatisches Fieber, Anfille von Dyspnoe und Vertigo ge-
habt.

Untersuchungsbefund: Puls: 78 Schldge pro Minute, sehr unregelméBig bei
normalem Volumen und normaler Spannung. Blutdruck: 110/80 mmHg. Anzei-
chen von Stauungsherz-Insuffizienz, halbseitiger Laihmung unter Einschluss des
oberen linken motorischen Neurons. Die Untersuchung des Herz-Kreislauf-Sy-
stems liel Mitralstenose mit Mitralinsuffizienz vermuten.

Die Patientin wurde am gleichen Tag, d. h. am 5. Mai 1978, stationér aufge-
nommen, und ihr wurde dreimal tiglich Arnica C200 auf Grund folgender Sym-
ptome verordnet: 1.) Herzermiidung 2.) Gefithl von Wundheit und Prellungen
am ganzen Korper 3.) zerebrale Embolie.

Die Patientin informierte den Krankenhausarzt nicht dariiber, dass sie bereits
allopathische Medikamente wie Digoxin und Furosemid nahm.

Nach zwei Tagen hatten sich die Schmerzen im Korper gebessert, aber die Odeme
an den Fiilen hatten zugenommen. Sie klagte iiber Schlaflosigkeit, Appetitmangel
und Nesselsucht in der Nacht, die durch heile Umschlédge gelindert wurde.

Untersuchungsbefund: Der Puls lag bei 80 Schldgen pro Minute, war sehr un-
regelmiBig, und die Herzschlagfrequenz betrug 82 pro Minute.

TIhr wurde dreimal téglich Stry-ar. C30 fiir die Zeit vom 8.5.78 bis zum 11.5.78
verordnet. Aber ihr Zustand verschlechterte sich. Der hepatojuguldre Reflux war
erhoht, und die Leber war drei Finger breit tastbar. Jetzt wurden ihr dreimal tdg-
lich 5 Tropfen Crataegus-Urtinktur als Herztonikum verordnet. Thr Zustand ver-
schlechterte sich weiter, mit Anzeichen von Aszites und Zyanose. Der Blutdruck
senkte sich auf 104/70 mmHg, die Radialispulsfrequenz betrug 100/min, die Herz-
frequenz 120/min. Der Herzrhythmus war in unregelméBigen Intervallen unre-
gelmdBig. Nun bekam sie alle zwei Stunden Carbo-v. C30 auf Grund folgender
Symptome: 1.) Dyspnoe mit reichlichem Schwitzen, 2.) > Luftzufacheln, 3.) Kol-
laps, 4.) Blahsucht > Aufstoflen, 5.) mangelnde Reaktionsfahigkeit.
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218 Vakil: Herz-Kreislauf-Kmnkheiten

Die Patientin reagierte nicht darauf, obwohl ihr zusétzlich Apocyanum-Urtinktur
verordnet wurde. Arn 14.5.78 war ihr Zustand sehr ernst. Die Herzschlagfrequenz
betrug 160/min und war sehr unregelméaBig, Puls 71 /min., Blutdruck 100/60.
Um 14.00 Uhr erhielt sie Laurocerasus C30 auf Grund folgender Symptome: 1.)
mangelnde Reaktionsfihigkeit mit Herzbeschwerden, 2.) allgemeine Kélte des
Korpers, 3.) Zyanose und Dyspnoe - ringt keuchend nach Atem,
4.) mitrale Regurgitation.

Die Patientin bekam auch Sauerstoff und dann dreimal téglich 10 Tropfen
Digitalis. Aber sie starb um 15.10 Uhr.

Schlussbetrachtung

Ein Herzpatient, der mit Herzversagen zu kdmpfen hat, muss immer danach
befragt werden, was fiir Medikamente er vorher genommen hat. Falls er Digoxin
bekommen hat, muss der hom&opathische Arzt Digoxin sehr vorsichtig absetzen,
falls er dazu die Absicht hat. Ein Patient mit schwerer Stauungsherz-Insuffizienz,
der auf Digoxin eingestellt ist, wird moglicherweise nicht auf homdopathische
Mittel ansprechen, wenn die Einnahme von Digoxin pl&tzlich beendet wird.

Einige Fille von Stauungsherz-Insuffizienz, die ich behandelt habe

Fall |

Meine erste Patientin war eine éltere Frau von 58 Jahren. Sie wurde in das Govt.
Homoeopathic Hospital aufgenommen, weil sie seit einem Monat Odeme an den
Beinen und Dyspnoe hatte. Sie hatte das typische prisystolische Gerdusch einer
Mitralstenose und befand sich im Frithstadium von Stauungsherz-Insuffizienz.
AuBer ihrer allgemeinen Schwiéche und dem Zustand des Herzens gab es wei-
ter nichts Bemerkenswertes. Sie hatte viele Symptome von Arsenicum album, wie
Kurzatmigkeit, < Hinlegen, < nachts, < Anstrengung und héufiges Verlangen nach
Wasser in kleinen Mengen. Thr wurde Ars. C200 viermal tdglich verordnet, aber
ihr Zustand besserte sich nicht. In ihrem Fall war ein Mittel auf pathologischer
Ebene erforderlich. Ich wihlte Stry-ar. C30 viermal téglich, weil es sowohl auf die
Herzmuskulatur wirkt als auch Symptome von Ars. hat. Sowohl die Odeme als
auch die Kurzatmigkeit verschwanden innerhalb von nur sechs Tagen. Das
présystolische Herzgerdusch der Mitralstenose blieb natiirlich unverédndert.
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