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Editorial

La medicina, en forma ancestral, ha sido una profesiéon fundamentalmente
humanistica en la que el médico debe comprender al paciente en sus aspectos
fisicos y psicolégicos, integrando dichos elementos para poder individualizar
el tratamiento de una persona que va actuar, sentir, responder y sufrir en una
forma absolutamente particular. Es el médico homeobpata el que debe descubrir
el verdadero yo del sujeto que llega a su consulta y tratar de descorrer el
antifaz que en ocasiones pretende mantener ante el médico, ya sea consciente
0 inconscientemente. Sucede que, muchas veces, el enfermo acude con el
médico para solucionar su problema somatico pero pasa por alto que existen
conflictos psico-emocionales que forman parte del cuadro clinico y que, por
tanto, también deben ser tratados y resueltos.

Es pertinente senalar que en las postrimerias de su vida, Samuel
Hanhemann analizé las predisposiciones (miasmas) para solucionar la confusion
entorno ala multitud de sintomas que se producian en un individuo, considerando
que su forma de reaccionar en forma conjunta, somatica y psiquicamente, deriva
de antecedentes genéticos y/o actuales en que el dinamismo no solamente
celular, sino orgéanico, se ha predispuesto a determinada tendencia o diatesis
que se manifiesta como un defecto, falla o carencia.

Todos estos conceptos fueron tratados en la sexta edicion del Organon
del Arte de Curar que Hanhemann revis6 ya en su vejez, y que quedo6 sin
publicar hasta el siglo siguiente, justo en 1920, cuando se logran allanar las
diferencias y dificultades que existieron para su primera impresion en aleman.

Es claro que la Homeopatia es un modelo médico clinico terapéutico
que en nuestro pais esta avalado por una formacion médica institucionalizada
y profesionalizada desde las postrimerias del siglo XIX cuando, a través de un
decreto presidencial ratificado poco después, se fundaron la Escuela Nacional
de Medicina y Homeopatia, que actualmente pertenece al I.P.N., y el Hospital
Nacional Homeopatico, dependiente de la Secretaria de Salud, por lo cual la
Homeopatia no es una mera practica curativa como el caso del tai chi, el yoga
y otras que carecen del respaldo de la profesién médica.

Por ello, considerar en ese mismo plano a la medicina homeopatica
en nuestro pais es una aberracion no justificable, ya que la legislacion para la
profesion médica es aplicable a los médicos que utilizan este sistema médico
clinico terapéutico, para lo cual el Estado mexicano otorga titulo y cédula
profesional a los médicos homeo6patas que han justificado su preparacion
médica (muy completa, gracias a planes de estudios actualizados) con el apoyo
de ciencias como bioquimica, fisiologia, anatomia, patologia, etcétera, y que
en su practica clinica diaria hacen los diagnésticos que todo médico debe
hacer como el etiologico, el nosologico, el patolégico y, en forma especial, el
medicamentoso.
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Homeopatia, Genéticay
Epigenética

*Dr. Gustavo Aguilar Velazquez

Resumen

Durante mucho tiempo se ha pensado que la Homeopatia es capaz de generar
una curacion que trascienda las generaciones, y por varias décadas se tuvo
la esperanza de que la genética fuera la encargada de dar una respuesta a
tal suposicién. A medida que se ha ampliado el conocimiento sobre el modelo
de la doble hélice, se ha hecho evidente que las posibilidades de que dicha
estructura formada por ADN sufra una modificacion es muy reducida, de modo
que basar el fenébmeno de la curacién trascendente por medio de la Homeopa-
tia a través de este modelo parecia imposible.

La epigenética ha transformado este panorama en el sentido de que
hace posible una explicacion sobre la posibilidad de realizar cambios en la es-
tructura del individuo, asi como en su funcionamiento, sin que necesariamente
se modifique la doble hélice. En este articulo se exponen las bases del funcio-
namiento de la molécula de ADN y algunas de las teorias que comienzan a ex-
plicar el fendbmeno epigenético. Finalmente, se correlaciona este conocimiento
con algunos pensamientos hahnemannianos.

Abstract

Long time ago the homeopathic community has thought that Homeopathy
is able to generate a healing that transcends generations, and for decades it
was hoped that genetics was the responsible in giving an answer to such an
assumption. As the knowledge has been extended in the model of the double
helix, it has become apparent that the possibilities that this structure formed
by DNA can suffer a change in it structure are very remote, so to explain the
phenomenon of transcendent healing through Homeopathy by this model
seemed impossible.
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Epigenetics has transformed this scenario in the sense that it makes
possible an explanation of the possibility of changes in the structure of the
individual as well as in performance, without necessarily modifying the
double helix. This article presents the foundations for the functioning of the

KEYWORDS: DNA molecule and some of the mechanisms that are beginning to explain
Epigenetics, Genetics, the epigenetic phenomenon. Finally, this knowledge is correlated with some
Homeopathy. thoughts Hahnemann.
a Homeopatia ha contemplado dentro de sus actitudes que se hacen trascendentes y que deri-
principios mas importantes el de la individua- vando de un individuo se transmiten a otros, y de
lidad morbosa, lo que en palabras de Jean una generacion a otra, llegando a constituir una ca-
Paul Tessier significa que la enfermedad, que es racteristica étnica. Finalmente, por lo que respecta
un estado contrario a la naturaleza, se presenta en a las diferencias sutiles, tenemos las que se refie-
cada ser de acuerdo con su especie, y dentro de su ren a las caracteristicas familiares con peculiarida-
especie segun sus particularidades’. En este mis- des de uno a otro de sus integrantes.
mo sentido, el maestro Proceso Sanchez Ortega
sostenia que cada paciente es unico e irrepetible, Si la Homeopatia plantea como un hecho
por lo que su tratamiento debe individualizarse?. que todo ser humano es irrepetible, lo mismo sera
en la salud que en la enfermedad; asimismo, si en-
Mas aln, el maestro Samuel Hahnemann tendemos a la enfermedad como un proceso dina-
siempre se interpuso a la generalizaciéon de los abor- mico, todo caso generara una individualidad morbo-
dajes médicos de su época y sefald que el uso in- sa tanto en la persona como en el tiempo, es decir,
discriminado de éstos, sin particularizar en las ca- un cuadro sintomatico caracteristico de un individuo
racteristicas de cada caso, era una actitud incorrecta en cada momento existencial. En la practica clini-
debido a que no se brindaba una curacién real para el ca nunca veremos la repeticion del mismo cuadro
paciente, y en muchos casos tales tratamientos sélo de manera idéntica, pues cada patologia tendra las
empeoraban el estado del enfermo. Asi pues, este caracteristicas singulares que le impone cada indivi-
concepto ha sido siempre uno de los planteamientos duo en un lapso determinado.

homeopaticos fundamentales.
¢, Qué determina la individualidad en la

No todas las personas son iguales dentro salud y en la enfermedad? El modelo biomédico
de un grupo humano, pues aunque es indudable tradicional considera gran parte del determinis-
la existencia de una relacion primordial de similitud mo patoldgico en el exterior, mientras que la me-
entre sus miembros, lo es también el hecho de que dicina homeopética lo atribuye esencialmente al
entre uno y otro hay diferencias notables, interme- interior, planteando diferentes susceptibilidades
dias o sultiles. en relaciéon con la carga miasmética, de tal forma

que cada persona tiene un patron determinado de

Entre las primeras encontramos la hete- reaccion hacia las diferentes inducciones, gene-
rogeneidad que muestran las distintas razas, asi rando diferentes respuestas tanto a los estimulos
como las impresiones étnicas y ecoldgicas que re- nocivos (individualidad morbosa) como a los que
flejan las personas de cada region. Dentro de las genera el medicamento homeopético (individuali-
segundas tenemos aquellas disparidades impresas dad medicamentosa).

por los mismos factores de la naturaleza, como las

LA HOMEOPATIA DE MEXICO. Volumen 81, nimero 677, marzo-abril 2012 7
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Si existe una individualidad en la totalidad del
ser humano, también es importante reconocer que
ésta tiene una traduccion molecular, y que detras de
cada molécula existe una estructura bioquimica que
la genera. El médico homeopata es consciente de
que el individuo esta constituido por una gran canti-
dad de células diferenciadas, las cuales conforman
una serie de tejidos y 6rganos que a pesar de sus
particularidades morfologicas y funcionales, actian
de una manera armobnica; ademas, todas ellas tie-
nen, en compartimentos especificos, una informacion
genética idéntica que no se expresa de manera si-
multdnea en una misma célula, sino que a lo largo del
desarrollo se seleccionan grupos de genes que deter-
minan el futuro estructural y funcional de cada célula.
De esta forma, todas las células de nuestro organis-
mo proceden, por divisiones sucesivas, de una célu-
la precursora comun que comparte una informacion
materna y paterna, y que conlleva en su estructura
la carga miasmatica de cada uno de los progenitores
para constituir su propio genoma, a la vez que las ca-
racteristicas morfologicas y funcionales exclusivas de
cada tipo celular dependen basicamente del particu-
lar grupo de genes que han sido seleccionados para
manifestarse.

Entonces, la Homeopatia contempla que
cada individuo es un fin en si, inmerso en un me-

dio que influye constantemente en su desarrollo.
Cuando Hahnemann formulé su teoria miasma-
tica haciendo referencia a la herencia de las en-
fermedades cronicas?, la ciencia médica no tenia
idea alguna de como se transmitian los factores
hereditarios y menos aun el por qué de la suscep-
tibilidad a ciertas enfermedades. No fue sino has-
ta 1866, muchos afios después de la muerte de
Hahnemann, que el religioso y botanico austriaco
Gregorio Mendel, por medio de experimentos de
fecundacion cruzada con algunas variedades de
chicharos, describi6é los primeros mecanismos de
la herencia, aunque sin tener idea de cual era el
fundamento bioquimico de la herencia*. A medida
que la ciencia fue avanzando, se plante6 inicial-
mente que las proteinas eran el sostén de la trans-
mision genética, y fue hasta el siguiente siglo, en
1944, cuando Avery, McLeod y McCarty compro-
baron que una molécula de ADN, y no las protei-
nas, era el material que transmitia la herencia en
los seres vivos®. Luego tuvieron que pasar casi 10
anos para que, en 1953, Watson y Crick describie-
ran la estructura de doble hélice del ADN®. En esa
misma época, Lederberg y Zinder descubrieron el
fendbmeno de la transduccion en las particulas vi-
rales, es decir, la manera en que se llevan o trans-
fieren mensajes genéticos de un virus a otro” 8.

Ano Acontecimiento

1841 Los cromosomas son descubiertos por Karl Wilhelm von Négeli.

1869 Friederich Miescher descubre el acido desoxirribonucleico (ADN).

1889 Wilhelm von Waldeyer le da el nombre a los cromosomas
(significa “cuerpo coloreado” en griego).

1910 Thomas Hunt Morgan describe que los cromosomas
son los portadores de los genes.

1944 Oswald Avery, C. McLeod y M. McCarty descubren que el
ADN es el material hereditario.

1953 James Dewey Watson y Francis Harry Compton Crick descubren
la estructura de doble hélice del ADN.

1966 Identifica la polinoceétido fosforilasa (ARN-polimerasa) de E. coli,
que cataliza la sintesis de ARN.

1972 D. Jackson, R. Symons y P. Bergi sintetizan una molécula artificial.

\
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Acontecimiento

1973 J. Boyer y S. Cohen completan la clonacion de bacterias.
1977 Frederick Sangeri establece la secuenciacidn de &cidos nucleicos en el ADN.
1978 Se logra la produccién de proteinas humanas en bacterias.
1981 Realizacién del primer diagnéstico prenatal.
1982 Se crean los primeros organismos transgénicos.
1983 Secuenciacion de los primeros genomas enteros.
2001 Secuenciacion del genoma humano.
\ J

Tabla. Cronologia de los descubrimientos mas importantes en genética.

Los descubrimientos en la biologia mole-
cular se han presentado a pasos agigantados, re-
solviéndose poco a poco el mecanismo intrincado
por el cual se transmiten las caracteristicas duran-
te la reproduccion. Se ha llegado al concepto de
gen, definiéndose como una secuencia ordenada
de nuclettidos en la molécula de ADN que con-
tiene la informacion necesaria para la sintesis de
una proteina con funcion celular especifica, y por
muchos afos se afirmd que para cada proteina
existia un gen que la determinaba. También se ha
encontrado que los genes se agrupan en los cro-
mosomas, formando una “enciclopedia de planos”
para los diferentes componentes moleculares de
los organismos vivos.

Una vez que se obtuvo la metodologia expe-
rimental para encontrar los diferentes genes, es decir,
la tecnologia para secuenciar proteinas, el siguiente
paso fue conocer la totalidad del archivo genético de
un organismo vivo: el denominado genoma. En 1994,
Craig Venter, del Instituto para la Investigacion Gené-
tica (TIGR), se dio a la tarea de identificar la primer
secuencia nucleotidica de un organismo completo, y
Fleischmann lo logro, identificando el genoma de la
bacteria Haemophilus influenzae, mismo que fue re-
velado publicamente en 1995 con el descubrimiento
de cerca de mil 740 genes®. Posteriormente, la revis-

ta Science publico el mapa genético de la Drosophila
melanogaster (mosca de la fruta), con 10 mil genes™.

Mientras esto sucedia, en 1990 inici6 ofi-
cialmente el Proyecto Genoma Humano, un co-
losal trabajo cientifico en el que colaboraron dis-
tintos grupos de investigacion en todo el mundo y
cuyo objetivo fue obtener la secuencia de pares de
bases quimicas que componen el ADN de nuestra
especie, asi como identificar y cartografiar la tota-
lidad de los genes del ser humano desde el punto
de vista fisico y funcional.

Después de multiples estudios multicéntri-
COS y un gran apoyo economico, el 6 de abril de
2000 se present6 el primer borrador del genoma
humano, mismo que detallaba la localizacién de
multiples genes en los diferentes cromosomas.
Posteriormente, los dias 15 y 16 de febrero de
2001, las dos revistas cientificas mas prestigiosas
de Estados Unidos, Nature y Science'?, publica-
ron la secuenciacion definitiva del genoma huma-
no con un 99.9% de fidelidad. Trabajos sucesivos
condujeron al anuncio de que el mapeo del geno-
ma completo se publicaria en abril de 2003, pero el
trabajo culminé oficialmente hasta mayo de 2006,
al darse a conocer la secuencia del Ultimo cromo-
soma humano en Nature'.

LA HOMEOPATIA DE MEXICO. Volumen 81, nimero 677, marzo-abril 2012 9
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Para sorpresa de la comunidad cientifica
el proyecto requiri6 menos tiempo de lo previsto
y el genoma humano Unicamente arroj6é entre 25
mil y 30 mil genes distintos, lo que significd una
diferencia trascendental respecto a los primeros
calculos. En efecto, inicialmente se especuld que
si un organismo como la Drosophila melanogaster
cuenta con 10 mil genes, el ser humano, por la
complejidad que le caracteriza, deberia contar con
al menos 100 mil o 150 mil genes, en vez de la
modesta cantidad que se encontro.

10 1 12 13 14 15 16 17 18

19 20 21 22

x
>
>

Asi pues, el genoma humano, que repre-
senta la secuencia total de ADN de un individuo y
que esta constituido por 22 pares de autosomas
y 1 par de cromosomas sexuales, es decir, 46 en
total que agrupan a unos 30 mil genes, resultd ser
un archivo muy limitado para fabricar los millones
de proteinas de diferentes tipos que se necesitan
para mantener una homeostasis adecuada'®. Por
ello se dedujo que, por un lado, tenia que haber
alguna forma de plasticidad para generar diversi-
dad en la produccién de proteinas, pero por otro
deberia existir una manera de conservar la estabi-
lidad de los cromosomas para que éstos pudieran
reproducirse casi ad infinitum, realizando una co-
pia exacta de si mismos durante el proceso de la
mitosis, y autoconservandose en la célula durante
generaciones.

Para garantizar la estabilidad del genoma,
éste no sblo se encuentra protegido y ubicado en
compartimentos especificos intracelulares, sino
gue ademas se establecen mecanismos de “con-
trol de calidad” que garantizan la precision al reali-
zar las copias del mismo. En la actualidad se sabe
que durante la duplicacion del material genético, el
nuamero de divisiones necesarias desde la primera
célula del individuo hasta convertirse en una célu-
la madura de una persona adulta, rebasa la cifra
de 1 x 1014, por lo que la probabilidad de que se
presenten cambios genéticos sustanciales de una
generacion a otra resultaria muy remota'.

Figura 1. Representacion gréafica del total

de cromosomas humanos, también deno- 1
minado cariotipo, mostrando la organiza-
cion del material genético en cromosomas.
Se aprecian los 22 pares de autosomas y
los cromosomas sexuales en la version fe-
menina (XX) y masculina (XY), correspon-
dientes al par 23.

Figura 2. Modelos del genoma humano. El
ADN de doble cadena se enrolla sobre si
mismo, generando la estructura de doble
hélice que se enreda en moléculas de so-
porte, llamadas histonas, y al replegarse da

Célula

Pares de
bases

Nucleo

Cromosoma

Teldmero

Cromatidas

ADN de
doble cadena

origen a los cromosomas.
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Todas estas evidencias han llevado a la
creacion de un modelo que quedo6 estructurado con
la presencia de 46 cromosomas, mismos que se
encuentran en cada célula del organismo (excepto
las reproductivas) y que estan constituidos basica-
mente por un centrdmero (regién central) y dos tel6-
meros. Ambos componentes, centromero y telome-
ros, estan formados por ADN, el cual se encuentra
replegado sobre las moléculas que lo compactan,
llamadas histonas. Por su parte, en el ADN se lo-
caliza el soporte de la informacién genética, la cual
esta escrita en una secuencia especifica de otras
moléculas de menor tamario, llamadas nucleétidos.

El orden de estos nucle6tidos en el ADN
es el que determina la secuencia especifica de

Homeopatia, Genética y Epigenética

aminoacidos que tendra la proteina que se va a
fabricar. Las secuencias estan dadas por cuatro
nucleoétidos diferentes que, combinados en grupos
de tres, establecen un cddigo especifico que define
el significado de esta informacion. Cada nucle6tido
dispone de tres elementos: una base nitrogenada,
un azucar (la desoxirribosa) y un grupo fosfato. La
secuenciacion de las bases nitrogenadas es la ver-
daderamente responsable de la especificidad de la
informacion. Existen cuatro tipos de estas bases
que se identifican como adenina (A), citosina (C),
guanina (G) y timina (T), y representan las cuatro
letras con las que se escribe el libro de la vida. Los
otros componentes del nucleotido (el azlucar y el
grupo fosfato) desempenan una funcién estructu-
ral y facilitadora de la polimerizacion.

NH>

N AN
</fJ
VN

Adenina

Timina

NH» 0]
CL
o oy

H

Citosina

(0]
<N | NN—H
A
'\ll N NH»
H
Guanina

H
Uracilo

Figura 3. Bases puricas y pirimidicas’®.

Estructuralmente, el ADN es una molécu-
la de doble cadena, cada una de las cuales esta
dirigida en sentido anti paralelo (refiriéndose a su
polimerizacion) y que se complementan para for-
mar una estructura en espiral en donde los grupos
azucar-fosfato constituyen el armazén a manera
de los pasamanos de una escalera de caracol,
mientras que las bases nitrogenadas estan colo-

cadas hacia dentro de la espiral, como si fueran
los escalones. El apareamiento de las bases entre
ambas cadenas se realiza con una extraordinaria
precision, de acuerdo con la siguiente regla: adeni-
na con timina (A-T), y citosina con guanina (C-G).
Siguiendo la metafora, cada par de bases consti-
tuyen un escalbn, y cada 10 escalones dan lugar a
una vuelta completa de la hélice™®.
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Dr. Gustavo Aguilar Velazquez

Figura 4. Conformacion de la doble hélice del ADN2.

De esta manera, durante una division celu-
lar, las células hijas reciben una dotacion genética
idéntica a la de su progenitora mediante un proce-
so de replicacion o duplicacion del ADN, durante el
cual las dos hebras de la hélice se separan y cada
una de ellas sirve de molde para generar una nue-
va hebra complementaria, de acuerdo con la regla
de apareamiento de bases anteriormente mencio-
nada (A-T y C-G). Todo este proceso se maneja a
través de un sistema enzimatico en donde unas
helicasas separan las hebras del ADN vy, paralela-

mente, la polimerasa las va polimerizando. Asi se
formara una nueva cadena, emparejando los des-
oxirribonucledétidos originales con los desoxirribo-
nucleétidos nuevos, formando una nueva cadena
de ADN. Digamos que la polimerasa desenreda la
doble hélice para que otra nueva se vaya forman-
do. La transmisidén o herencia de esta informacion
en el ADN es de tipo semiconservativa, de forma
que cada una de las células hija recibe una hebra
de nueva sintesis y su complementaria antigua,
que ha servido de molde para generar la nueva.

Y

Generacion 0 /> Generacion

-—p

>

1 Generacion 2 Generaciones

Figura 5. Replicacion del ADN?'.
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Para que las proteinas que constituyen a un
ser vivo puedan ensamblarse, la informacion que con-
tiene el ADN tiene que leerse o decodificarse; para
esto existen dos etapas consecutivas: la primera, lla-
mada transcripcion, y la segunda, conocida como tra-
duccion. Para que la transcripcion suceda es necesa-
rio que se sintetice otra molécula conocida como ARN
(&cido ribonucleico) que también esta organizada por
una secuencia de cuatro nucleétidos (ribonucleétidos)
que tienen las mismas bases que los nucleétidos que
forman parte del ADN (desoxirribonucleétidos), solo
que en esta molécula la desoxirribosa, que forma
el esqueleto estructural, es sustituida por la ribosa,
mientras que la timina es remplazada por otra base
conocida como uracilo (U). El orden de los nucledti-
dos en el ARN se define por la secuencia obtenida de
una de las cadenas de ADN que sirve de molde.

V — ——* ARN polimerasa
]
Factor de transcripcion

Histona acetilada

Figura 6. Modificaciones epigenéticas. La cromatina abierta no se
encuentra metilada, lo que permite el ensamblaje de factores de
transcripcion, y su traduccion del gen por la ARN polimerasa®.
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Codon

ARN mensajero I

Figura 7. Formacion del ARN mensajero®.

Por altimo, en la traduccion, el ARN men-
sajero que se ha formado tiene que transmitir la in-
formacion obtenida en secuencias de tres nucle6-
tidos (tripletes). Cada tres nucleétidos diferentes,
escritos con tres letras (A, C, G o U), embonan
en cada molécula de ARN de transferencia, mis-
mo que es el instrumento por el cual se traducen
los tripletes de nucle6tidos en cada uno de los 21
aminoacidos que constituyen una proteina®.

Arginina

Metionina

Alanina

Formacion de
cadena peptidica

b
/j,
/,76

ARN de
transferencia

Anticoddn

Figura 8. La secuencia proporcionada por el ARN mensajero es leida en un ribo-
soma en forma de tripletes de tres letras (bases), los cuales corresponden a cada
aminoacido diferente. Estos aminoacidos son traidos por el ARN de transferencia,
armandose consecutivamente, segun las instrucciones del ARN mensajero®.
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Este modelo bioquimico permitiria enten-
der cdmo el organismo viviente transcribe los pla-
nos de todas las proteinas que necesitaria para
vivir, pero dejaba algunas dudas. En particular,
era tan rigido que sélo explicaria los cambios en
la secuencia genética en caso de presentarse mu-
taciones, es decir, cuando ocurrieran cambios que
alteraran la secuencia de nucle6tidos del ADN.

Esto podria llevarse a cabo por sustitucion
de bases al producirse cambios en una posicion
de un par de bases por otro, por pérdida o dele-
cion de nucleétidos, por inserciéon errbnea de nue-
vos nucleétidos, o por desfasamiento en los sitios
de corte y empalme.

Estas alteraciones podrian surgir dentro
del funcionamiento normal de las células o por
interaccion con agentes quimicos o fisicos per-
judiciales del ambiente, pero tales mutaciones
generalmente ocasionarian procesos morbidos
muy importantes, mas que cambios positivos que
repercutieran en una mejoria en las condiciones
biolégicas del individuo.

Cuando aparecieron todos estos conoci-
mientos se pens6 que la genética podria susten-
tar de una manera veraz y predecible a la teoria
miasmatica, pero los primeros modelos derivados
de dicha rama de la biologia fueron muy radicales
en el sentido de que permitian muy pocos cambios
en el material genético y escaso margen de ac-
cién del medio externo sobre sus estructuras, de
tal forma que no se podia establecer una logica
de causa-efecto entre los estimulos exteriores y
la modificacion de la expresion genética, quedan-
do la mutacién como la Unica posibilidad para un
cambio en la estructura del individuo.

De esta manera se podia validar la teoria
hahnemanniana en el sentido de que sustentaba
la herencia de una carga miasmatica generada en
los ancestros y conservada por los sistemas de re-
produccién genética hasta el momento de estudiar
al paciente, pero no era posible establecer los me-
canismos por los cuales un individuo durante su
vida podria deshacerse de parte de su carga mias-
matica, ya sea por medio de la exoneracion de la
misma o por la accién del medicamento homeopa-
tico, y menos poder sustentar que la curacion ho-
meopatica podria trascender generaciones, que-
dando este hecho como una mera especulacion.
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Mientras la Homeopatia se hacia este tipo
de preguntas, el modelo genético comprobaba su
eficacia en demostrar como se producian las pro-
teinas y las caracteristicas hereditarias, pero no se
explicaba como con tan pocos genes podriamos
generar una diversidad tan considerable de protei-
nas como las que necesita el organismo.

La teoria que contemplaba un gen para
cada proteina no podria explicar cobmo se gene-
raban tantas moléculas con tantas especificidades
diferentes como, por ejemplo, en el caso de los an-
ticuerpos. Se calcula que pueden existir alrededor
de 1 x 107 especificidades diferentes, es decir, ese
mismo numero de moléculas distintas de anticuer-
pos?6.

Surgia la pregunta de como el individuo
podia lograr esto si s6lo contaba con un niumero
muy limitado de genes. A medida que fueron cono-
ciendo nuevas proteinas y gran diversidad de las
mismas, fue imposible sostener la idea de que un
gen codificaba Unicamente para una molécula.

Al describir la estructura de una inmuno-
globulina se encuentra que ésta es una proteina
constituida por una cadena pesada y una cadena
ligera. Ambas tienen una parte constante que es
comun a toda las inmunoglobulinas, pero tienen
un fragmento variable que es diferente y especi-
fico para cada antigeno en particular; se cree que
existen alrededor de 1 x 107 diferentes especifici-
dades, una para cada antigeno diferente, lo que
significa que existen este mismo numero de molé-
culas distintas.

Susumu Tonegawa recibi6 el Premio Nobel
en 19872 al demostrar que las partes variables de
los anticuerpos estan formadas por la recombina-
cion de varios genes pequefos y que la manera en
que éstos se combinan es lo que da por resultado
a una enorme variedad de proteinas.

En el caso de las cadenas pesadas de las
inmunoglobulinas, la diversidad se basa en un gen
C que codifica para la region constante, y uno de
varios genes D, que al sumarse a uno de varios
genes J y otro de varios genes H, genera la parte
variable. Y lo mismo sucede para las cadenas lige-
ras?. Todo esto significé que la teoria de un gen
para cada proteina no era sostenible.
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Figura 9. Recombinacién genética para la formacion de la region variable de las inmunoglobulinas®.

Ademés, se encontrd que este mecanismo
es catalizado por otros genes llamados genes de ac-
tivacién de recombinacion (también conocidos como
RAG:s, por sus siglas en inglés), los cuales promue-
ven que la recombinacion se lleve a cabo en cierto
orden, utilizando secuencias de sefializacion®.

De esta manera, con las combinaciones de
los diferentes genes se puede lograr una potencia-
lidad ilimitada. Haciendo uso de la metafora de los
planos, es posible combinar los planos de una ha-
bitacién de una casa con los planos de la cocina de
otra, siempre y cuando este trabajo sea supervisado
por genes que se cercioren del ensamblaje correcto.
Ademas hay genes promotores que controlan la ini-
ciacion de la transcripcion de otro gen, esto quiere
decir que dentro del ADN existen genes que regulan
y modifican la expresion de otros genes, es decir, pro-
motores e inhibidores de la transcripcion genética®'.

Esto significa que no todo lo que esta en el ADN son
planos de proteinas, sino que existe llaves que abren
y cierran las carpetas que guardan dichos planos.

Region promotora Regidn de transcripcion
A A
. Y )
|
|
|
|
|
|

*_ 111

Figura 10. Genes promotores previos a una region de transcripcion®.
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Estos avances han sido muy Utiles en la
explicacion de la individualidad morbosa e incluso
para documentar el por qué de la individualidad me-
dicamentosa, pero a pesar de que en la actualidad
conocemos la totalidad del genoma, resulta que el
grado de diferencias fenotipicas entre los individuos
no corresponde a las diferencias genotipicas, ya
que a pesar de que cada persona tiene sus propias
caracteristicas y éstas pueden variar enormemente
entre un individuo y otro, los genomas conservan
una gran similitud (99.8%) entre los miembros de la
raza humanas® 34, En resumen, la variabilidad de las
caracteristicas fisicas de los individuos no es pro-
porcional a la variabilidad de sus genes.

Posteriormente se descubrieron factores de
transcripcion, los cuales son proteinas fuera del ADN
gue participan en la regulacion de la transcripcion de
éste y que tampoco forman parte de la ARN polime-
rasa. Los factores de transcripcién pueden actuar re-
conociendo y uniéndose a secuencias concretas de
ADN, adhiriéndose a otros factores o directamente a
la ARN polimerasa. Todo esto llevé a la conclusién de
que el genoma humano no era una entidad absolu-
tamente estable como se pensaba, sino que podria
ser objeto de diferentes tipos de lectura, dando lugar
a cambios fenotipicos, los cuales no quedaban Unica-
mente condicionados por mutaciones®.

Otro evento que resulté sorprendente en la
genética fue el hecho de que la gran mayoria del
material genético (mas del 97%) no es transcrito a
proteinas, sino que tiene funciones reguladoras y pro-
motoras de la transcripcién, entre otras. Entonces la
individualidad del ser humano no esta limitada a los
genes que posee, sino a la capacidad de combinar
los genes que tiene, es decir que no debe contar con
una inmensa cantidad de genes para producir las
proteinas necesarias para su estructura y funcion,
sino que es la combinacién de los pocos genes que
posee lo que le hace posible la construccion de las
piezas que necesita para construir su biologia®.

Si consideramos que la Homeopatia es una
ciencia en evolucion, de la cual el maestro Hahne-
mann dejo los planos originales en el Organon, los
conocimientos que han surgido a lo largo de los ul-
timos afos no deberian despreciarse, sino que, por
el contrario, deben servir para sustentar su doctrina.
Si los analizamos cuidadosamente, muchas de las
preguntas que se han formulado generaciones de
homeopatas podrian contestarse sin desvirtuar el tra-
bajo original del maestro. Tal es el caso de la genética
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y, actualmente, de la epigenética.

Epigenética

Si cada paciente es el producto histérico de una
sutil e incesante dialéctica entre naturaleza y cul-
tura, lo innato y lo adquirido, el destino genético y
la influencia del medio donde se desarrolla, ;,como
es posible que estos cambios ambientales pudie-
ran incidir sobre una estructura tan rigida?

Con esta pregunta surge el concepto de la
epigenetica. Quiza el primer esbozo de una teoria
epigenética data de mediados del siglo XIX, aunque
los origenes del término pueden encontrarse ya en
Avristoteles (384-322 a.C.). El proponia el concepto
de epigénesis: un desarrollo de la forma organica
del individuo a partir de materia amorfa. Esta con-
trovertida creencia fue el principal argumento en
contra de la hipotesis de la época que sostenia que
nos desarrollabamos a partir de cuerpos minuscu-
los completamente formados. Incluso en nuestros
dias sigue sin existir un consenso universal acer-
ca de hasta qué punto estamos preprogramados o
modelados por el ambiente®. Conrad Waddington
(1905-1975) acunod en 1942 el término epigenética,
refiriéndose a la rama de la ciencia que estudia las
interacciones causales entre los genes y sus pro-
ductos, lo que da lugar al fenotipo®. Asi pues, la
epigenética se refiere a los fendbmenos provenien-
tes del exterior que influyen sustancialmente en el
individuo, pero que no modifican la secuencia del
ADN ni los genes, pero si su expresion. Describe
como se heredan patrones de expresion que no vie-
nen determinados por la secuencia genética, lo cual
hace unos anos podria parecer totalmente ilégico.

Universalmente se conoce como la nue-
va genética. Es un concepto que se refiere a los
cambios que ocurren en el genoma, pero que no
involucran una alteracion en las secuencias de las
letras del ADN, como en la genética clasica.

La Epigenética ha encontrado que existen
genes que en su interior no presentan ninguna al-
teracion en su secuencia, estan sanos, y sin em-
bargo han sufrido cambios externos que los inhabi-
litan y les impiden expresarse; estos son entonces

”

cambios epigenéticos (epi = “sobre”, “por encima



de”). De esta forma, y a diferencia de la genética
clasica en que la alteracion (mutacion) esta dentro
del ADN y una vez generada no se puede modifi-
car, la alteracion epigenética es un cambio que se
produce por fuera, que es hereditario y se transmi-
te de célula en célula, pero que es reversible.

De esta forma las variaciones epigenéticas
controlan la actividad de los genes. El ADN no es el
Unico que determina quiénes somos o cuales son
nuestras vulnerabilidades y potencialidades, sino su
informacion en asociacioén con los mecanismos epi-
genéticos. Asi pues, la cantidad y calidad de nuestros
genes no es lo Unico que determina nuestra indivi-
dualidad, sino que nuestro comportamiento en la sa-
lud y en la enfermedad depende de lo que hacemos
con estos genes. De esta manera podemos pensar
gue cuando en Homeopatia se habla de carga mias-
matica, no nos referimos Unicamente a la molécula
de doble hélice, sino a todas las moléculas y meca-
nismos que constituyen la herencia.

La ciencia esta descubriendo en este mo-
mento como se maneja el capital genético, y parece
que estos mecanismos pueden cambiar dramati-
camente las caracteristicas fenotipicas sin alterar
la secuencia del ADN. El campo de la epigenética
busca determinar como la funcién del genoma es
influenciada por mecanismos que regulan la forma
en que los genes son procesados. Actualmente se
ha descubierto que uno de los factores que mas
influyen en la expresion fenotipica del genoma es
la recombinacioén genética, como lo mencionamos
en el caso de los anticuerpos, pero otro mecanismo
muy importante en la regulacién de la expresion del
material genético es el silenciado de los genes. Tan
importante es que se expresen los genes necesa-
rios para generar un proceso fisiolégico, como im-
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pedir que otros se expresen; es como en el caso de
la musica: son igualmente valiosos los acordes y los
silencios, de modo que al final de la obra, la musica
se escucha con una adecuada orquestacion.

Los primeros indicios de la existencia de
mecanismos de silenciamiento génico se obtuvie-
ron a principios de la década de 1990, a partir de
estudios con plantas transgénicas en las que se
trataba de sobreexpresar un gen introduciendo co-
pias extra. En muchos de estos casos los resulta-
dos obtenidos fueron contrarios a lo esperado: en
lugar de una mayor expresién del producto génico,
se producia una anulacién de su expresion, provo-
cada por una degradacion especifica de los ARN
mensajeros. Estos genes son silenciados por mo-
dificaciones en las histonas, ya que éstas pueden
cambiar por multiples reacciones quimicas, como
la fosforilacion, la acetilacion u otras®.

Otro mecanismo que se utiliza para silenciar
algunos genes es la metilacion, o sea la adicion de un
grupo metilo a la cadena de ADN, de tal forma que la
ARN polimerasa no pueda llevar a cabo su funcién
de desdoblamiento de la cadena del ADN junto con
su promotor. La metilacion, que es un evento normal
de preservacion estructural del adn, consiste en la in-
troduccion de un grupo metilo en la citosina del dinu-
cleétido CpG. De esta manera se produce una mayor
estabilidad de esta molécula, quedando bloqueado
el gen que pudiera codificar para una proteina que
ya no es necesitaria, como es el caso de los genes
asociados a la reproduccion celular, los cuales son si-
lenciados después de los procesos de multiplicacion
celular para evitar que una célula siga creciendo; el
silenciar estos genes es de enorme importancia, por-
gue su control tiene que ver desde la génesis normal
de un individuo hasta el desarrollo de un cancer®.

\4 5\_

¥

ARN polimerasa

» Factor de transcripcion

Histona acetilada

ADN metilado

Figura 11. Se observa cémo la ARN
polimerasa y los factores de transcripcion
) actan sobre la cadena de ADN, y como la

metilacion de la misma impide su lectura*'.
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La imposibilidad de silenciar genes puede
llevarnos a situaciones verdaderamente desas-
trosas: cuando existen patrones de metilacion del
ADN alterados se pueden generar trastornos muy
importantes, impidiendo el arreglo especial de la
cromatina, afectando genes de reparacion y genes
supresores de crecimiento tumoral.

Asi pues, el desarrollo y el mantenimien-
to de un organismo es regulado por una serie de
reacciones bioquimicas orquestadas que prenden
y apagan ciertos genes en tiempos y localizacio-
nes estratégicas.

Actualmente se ha acunado el término de
control epigenético a cualquier control que ejerza
algun metabolito o proteina externa a la secuencia
de ADN, sobre la expresion genética. En un futuro
no sélo se hablara de genoma humano, sino del
epigenoma; en este momento no se conocen to-
das las posibles interacciones que pudieran exis-
tir entre los multiples metabolitos de la célula y el
ADN, pero a lo largo del tiempo se iran descubrien-
do cada vez mas mecanismos bioquimicos por los
cuales la expresion génica se modifica sin alterar
la cadena de la molécula del la doble hélice.

Esto significa que el aire que respiraron
nuestros abuelos, el agua que bebieron o el am-
biente en el que vivieron, pudieran afectan a sus
descendientes, incluso décadas después, sin que
hubiera un cambio en la molécula de ADN; esto
plantea que los factores externos también pueden
influir en el complejo entramado de interruptores
que se conectan y se desconectan para dar lugar
a las diferentes caracteristicas de una persona, asi
como a su reaccion en la enfermedad.

Por tanto, no se trata Unicamente de qué
genes heredamos de nuestros padres, sino en qué
condiciones son transmitidos, “encendidos” o “apa-
gados”. De esta manera, también podemos supo-
ner que el tratamiento homeopatico que recibieron
nuestros abuelos y que ayudd a mejorar a éstos
pudo generar efectos positivos hasta nosotros.

La epigenetica esta entendiendo cémo el
material genético responde a las condiciones am-
bientales, y como es posible la adaptacion a las
condiciones externas aun sin la participacion de
organos reguladores. Se ha descubierto que los
organismos inferiores, aunque no tengan sistemas
nervioso central, son capaces de memorizar cam-
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bios estacionales, como es el caso de los vege-
tales, que pueden mantener su capacidad de flo-
racion en el verano cuando el clima se torna mas
benigno, e impedir su floracion durante el invierno,
cuando las condiciones son desfavorables.

Asi pues, la temperatura determina cam-
bios estructurales en la cromatina que silencian los
genes encargados de la floracion, para luego reac-
tivarlos en los meses de temperatura adecuada
para la reproduccion. El ambiente también puede
promover cambios epigenéticos que posiblemente
afecten a generaciones futuras.

Es tan importante la participacion del me-
dio sobre la estructuracidon genética de muchas
especies que, por ejemplo, en el cocodrilo y varias
especies de tortugas, los cambios en la tempera-
tura ambiente en el segundo trimestre de la embio-
génesis son los que determinan la diferenciacion
gonadal y, por ende, el sexo del reptil*2.

Estudios en cepas endogamicas de rato-
nes han demostrado como cambios en su dieta
pueden influenciar su descendencia. Su pelaje
puede variar dependiendo de cdmo el gen agouti
es metilado; este gen es el que se encarga de la
coloracion del pelaje de los ratones, y posiblemen-
te sea el mas primitivo de los genes de todas las
especies mamiferos.

En el caso del raton, el pelo puede ser
marrén, amarillento o moteado, dependiendo de
coémo el gen agouti es metilado durante el creci-
miento embrionario. En un estudio de laboratorio
sobre la alimentacién y la epigenética, en cepas
de ratones, cuando las madres fueron alimenta-
das con suplementos ricos en metilo, como el aci-
do félico y la vitamina B,,, sus crias desarrollaron
pelaje eminentemente marrédn, a diferencia de los
integrantes del grupo testigo, que no recibieron
complementos alimenticios metilados y cuya des-
cendencia fue de pelaje amarillento*.

La sintonia bioquimica fina del genoma
determina qué genes se activan y cuéles se apa-
gan, por lo que podemos suponer que dos perso-
nas con la misma carga genética no compartiran
el mismo destino. Un estudio hecho por Fraga y
colaboradores*, realizado en 80 pares de gemelos
homocigéticos, revelo que su ADN esta marcado
de diferentes maneras por radicales metilo, de tal
forma que dos gemelos homocigoticos no son to-



talmente idénticos. Estas marcas metiladas gene-
raran diferente expresion de su material genético,
de tal manera que a pesar de que tengan la misma
informacion, ésta se decodificara de una manera
diferente en cada caso, lo cual repercutira en dife-
rencias fenotipicas que se haran mas notables a
medida que los gemelos crezcan.

Asi pues, como sostenia Samuel Hahne-
mann, no existen dos enfermos iguales, y como
dijo Kent, no hay dos casos idénticos, pues las evi-
dencias apuntan a que, aunque existieran dos ge-
melos homocigéticos con exactamente el mismo
material genético, éste no esta programado de la
misma manera.

Mas aun, si en algin momento se tuvie-
ra la capacidad de tener dos individuos genética-
mente idénticos en una clonacién, y se pudiera
lograr que su cerebro fuera copiado exactamente,
sinapsis a sinapsis, tal proeza tecnologica duraria
s6lo un instante, hasta que, por ejemplo, alguna
neurona determinada se estimulara en uno de los
cerebros y en el otro no, ya que esto generaria
una serie de efectos en cadena que reconfiguraria
parte del sistema de circuitos, apareciendo de esta
manera una variable que generaria una diferencia
entre los dos individuos aparentemente idénticos.
En fin, que todo esto nos llevaria a confirmar, una
vez mas, que cada ser humano es Unico y que es
indudable la importancia de individualizar cada
uno de nuestros casos.
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Este brillante analisis fue realizado
a mediados del siglo XX por el Dr.
Tomas Pablo Paschero (1904-1986),
uno de los médicos homeopatas mas
importantes de la historia. Como puede
observarse, la fuerza y lucidez de este
notable médico siguen vigentes hasta
nuestros tiempos (nota del editor).

*La Personalidad del Remedio
(Sulphur - Lycopodium - Calcarea
carbonica)

** Dr. Tomas P. Paschero

Resumen

Desde la perspectiva de la medicina homeopatica, el diagnostico del paciente no se
basa en la simple observacién de un sintoma o rasgo, sino que se requiere de la in-
teligente integracién de todos los componentes posibles del individuo para compren-
der su complejidad y la de su enfermedad: edad, género, constitucion fisica, gustos
alimenticios, conducta, capacidades cognitivas, problemas emocionales, relaciones
afectivas, historia familiar y de enfermedades, supresion de sintomas fisicos y acti-
vidades que desarrolla. La razdn de esto es porque solo asi sera posible la correcta
prescripcion de acuerdo con la Ley de semejanza.

En espera de ayudar al médico a contar con recursos adecuados para efec-
tuarla labor antes descrita, el presente articulo describe con abundancia los aspectos
fundamentales de Calcarea carbonica, Lycopodium y Sulphur, principales policrestos
que a través de sus patogenesias han permitido describir tres tipos psicosomaticos
bien definidos, que contienen la apariencia de casi todas las enfermedades del hom-
bre y, en mayor o menor medida, mantienen una correspondencia con los demas
remedios.

Abstract

From the homeopathic medicine perspective, the patient’s diagnosis is not only
based on the simple observation of a symptom or trait, but it requires the intelligent
integration of all possible components of the individual, in order to understand his
complexity and his disease: his age, gender, body type, dietary needs, behavioral,
cognitive, emotional relationships, and the family history of disease, as the suppres-
sion of external physical symptoms and its activities are important thinks to know. The
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La Personalidad del Remedio (Sulphur - Lycopodium - Calcarea carbonica)

reason for this is because only in this way the homeopath can elaborate the correct
prescription in accordance with the Law similarity.

In a way to help the medic to have adequate resources to do work described

KEYWORDS:
Homeopathy Diagnosis,
Personality, Sulphur,
Calcarea carb,
Lycopodium.

aptar la personalidad del remedio mediante

el estudio repetido y sistematico de todos

sus aspectos es el objetivo primordial del
médico homeobpata. Lo mismo ocurre en lo que
respecta al conocimiento de un paciente.

Entendemos por personalidad la total y
armonica integracion de los valores psicofisicos
que expresan la peculiaridad de un enfermo y lo
individualizan. Incluye el caracter como elemento
importante, pero es mucho mas.

Abarca todo lo que se refiere a la consti-
tucion, temperamento, antecedentes patolégicos,
traumatismos emocionales pasados, represiones
emotivas, supresiones de sintomas fisicos, rasgos
de la inteligencia y la conducta y modalidades de
orden general.

El médico homeépata no prescribe por un
rasgo del caracter o por un aspecto de la conducta
sino por todos los componentes del individuo, po-
cos 0 muchos, que configuran una personalidad
psicosomatica tal como se presenta en los reme-
dios bien estudiados de la Materia Médica. Los
elementos subjetivos y objetivos de un caso no
constituyen una personalidad por la suma sino por
la integracion de esos valores que presentan al
organismo como un todo.

No hay absolutamente ningun sintoma o ras-
go, tanto del caracter, la conducta o la inteligencia,
como del temperamento o la constitucién que sea es-

above, the article describes in great detail Calc carb, Lycopodium and Sulphur one
of the most important polychrests that through its pathogenesis have allowed to de-
scribe three psychosomatic well-defined types of patients This three medicines con-
tain the clinical picture of almost all diseases of man, and maintain a correspondence
with other remedies, into a greater or lesser extent.

pecifico para el diagnostico. Lo realmente especifico,
que individualiza a un paciente, es la agrupacion pe-
culiar de diversos componentes psicofisicos en una
totalidad caracteristica. Por lo demas, en Homeopatia
no existe el dualismo entre la mente y el cuerpo ni se
separa la psiquis como una entidad aparte del orga-
nismo segun lo quisieron psicélogos del prestigio de
Wundt. Tampoco cree con Kraepelin o Virchow que
las perturbaciones mentales se deban siempre a alte-
raciones fisioldgicas.

La vieja y sostenida discusion entre fisidlogos
y psicélogos no es el problema que la Homeopatia
se plantea. Sobre una base de rigurosa experimenta-
cion, abarca con sus patogenesias y la ley de la simi-
litud un diagnéstico activo que contempla el aspecto
integral psicosomatico del individuo.

Toca a la investigacion futura comprender el
modo y la forma como actian los medicamentos o los
aspectos dinamicos de la reaccion organica. Mientras
tanto la medicina psicosoméatica tendréa que ser dua-
lista en su conducta. Tendra que actuar por una parte
con hormonas, vitaminas y farmacos reguladores de
la fisiologia y por la otra con la psicoterapia para re-
solver el conflicto emotivo.

¢ Por qué? Porque no podra llegar sino en
forma parcial o indirecta al plano dinamico de la eco-
nomia en donde la alteracion de la mente y la dis-
funcién celular responden a una misma disritmia de
la fuerza vital. El medicamento dinamico o potentiza-
do es capaz de lograr un efecto desde ese plano de
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accion ademas del estimulo psicogénico que por via
de una consciente superacion del conflicto emocional
reprimido, tal como puede lograrlo un tratamiento psi-
coanalitico, corrija la disfuncion.

Nos ha parecido Util resefar en una amplia
visibn sumaria los aspectos esenciales de los tres
grandes medicamentos homeopaticos: Sulphur,
Calcarea y Lycopodium, cuya categoria de prin-
cipales policrestos finca en su profunda capacidad
de accion, la cual les ha permitido abarcar grandes
sectores de la economia y reproducir, con sus bien
logradas patogenesias, tipos psicosomaticos bien
definidos.

El conocimiento profundo de estos tres re-
medios constituye la exigencia maxima en el estu-
dio de la Materia Médica, no s6lo porque contienen
la apariencia de casi todas las enfermedades del
hombre, sino porque observan, en mayor 0 menor
grado, una relacién o correspondencia con todos
los otros remedios. En la breve exposicion que si-
gue intentaremos resaltar los aspectos esenciales
de cada uno con el fin de captar su basica perso-
nalidad.

El tipo caracteristico de Sulphur es un in-
dividuo flaco, enjuto, descarnado, cargado de es-
paldas, que camina encorvado, con aire de can-
sado y buscando, en la posicion de pie, un punto
de apoyo para descansar. Suele tirarse pesada-
mente, mas que sentarse, en una silla o procura
acostarse como si la cabeza le pesara. Es flojo,
laxo, perezoso, descuidado, negligente y lento en
sus movimientos. Resulta dificil discernir si su in-
dolencia es realmente pereza como actitud mental
o0 en verdad falta de fuerza vital, de vigor o sostén.

Es enemigo del esfuerzo sostenido, siste-
matico, regular y acomete por impulsos trabajos
que marcan en intensidad lo que pierden en con-
sistencia.

Su cara suele ofrecer una apariencia delica-
da, con largas y finas cejas, venas visibles, ojos bri-
llantes y labios y parpados rojos, congestionados.

Su aspecto general no es limpio ni pulcro
como Arsénico, su extremo opuesto, que se pre-
senta pulido, arreglado en el detalle, extremado en
la limpieza, con exigencias de orden tocando en la
mania y contrastando con el desalifo, la pérdida
del sentido del confort higiénico y el refinamiento
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que hacen de Sulphur un tipo sucio con mal olor
por la fetidez de su aliento y transpiracion.

Su piel fina y congestiva enrojece a la me-
nor provocacion y se cubre de toda especie de
erupciones pruriginosas. Acentua este mal aspec-
to de la piel y cara la aversion y real empeoramien-
to que el enfermo acusa, como sintoma general, al
uso del agua o los bafios.

El nifio Sulphur presenta un tipo que con-
viene bosquejar por la circunstancia de que el tipo
morfologico suele definirse con mayor nitidez en la
infancia.

Tiene el aspecto de un pequeiio viejo, con
una facies de precocidad mental que no reside en
el brillo excepcional de la inteligencia, como suele
ocurrir en el nifio Mercurio o el Tuberculinico en
quienes, probablemente por la exaltacion cerebral
anormal de la heredo-lues, se produce un tipo de
mentalidad precoz, sino en la prematura seriedad
y tristeza determinada por su precaria salud.

En medio de un cuerpo magro, de piel fla-
cida y amarillenta, atrae la atencién el contraste de
un vientre voluminoso, distendido por los gases.
Como Natrum muriaticum, lodium, Phospho-
rus, Silicea y el tipo emaciado de Calcarea, no
aprovecha los alimentos y permanece delgado a
pesar de la conservacion del apetito que frecuen-
temente, para compensar el dismetabolismo exis-
tente, asume proporciones de verdadera bulimia.

En sus manifestaciones acentuadas, Sul-
phur llega a configurar el clasico nifio escrofuloso
con grueso vientre, ganglios hipertrofiados y teji-
dos blandos, caracteristicas de la escrofulosis que
son fielmente reflejadas en los tres remedios que
nos ocupan.

Sobre ese cuerpo emaciado y flojo, sur-
ge notoriamente la desproporcién del tamafio de
la cabeza, con fontanelas que tardan en cerrarse
en el lactante y una profusa transpiracién de olor
desagradable, acusada mayormente en la cabeza
y cuello, que moja la almohada durante el sueno.

Frente al caso infantil de Sulphur, todas las
madres quéjanse uniformemente de dos cosas: la
irritabilidad, inquietud y desobediencia del nifio, por
una parte, y el desalifio, descuido y facilidad con
que ensucia su cuerpo y vestidos, por otra. Suelen



ser pequefios inmanejables y resistentes a todo
precepto de higiene. Resulta curiosa la circunstan-
cia de que, no obstante la suciedad propia en que
vive, es finamente susceptible a los malos olores y
la acuidad de su olfato le hace perseguir constan-
temente la causa imaginaria de algun rastro de sus
propias heces, cuyo olor le resulta intolerable.

También el nifio Lycopodium presenta tipi-
camente la cara de viejo pero no tiene, como Sul-
phur, los orificios de la cara (nariz, boca, ojos y oi-
dos) llamativamente enrojecidos hasta el punto que
pareciera tener los labios pintados, sino una facies
de tinte amarillento, subictérico, evidentemente he-
patica, con frecuentes erupciones secas y furfura-
ceas al rededor de la boca, alas de la nariz o detras
de las orejas.

Anotemos al pasar que en donde mas se
presenta este rasgo sumario impreciso pero elo-
cuente de la cara de viejo en un nifio es en Argen-
tum nitricum y Natrum muriaticum, como tam-
bién en el tipo delgado de Calcarea carbonica.

Resumiendo, en Sulphur surge, como
elemento diferencial de gran valor, el pequefio de
cara sucia con enrojecimiento palpebral o blefari-
tis cronica, el catarro de sus fosas nasales, el olor
desagradable de su cuerpo y excreciones y su ten-
dencia al desaseo.

Contrasta este cuadro con el que nos ofre-
ce el tipo de Calcarea carbonica con evidente
predominio en su economia de la actividad linfatica
que conforma un temperamento leucoflegmatico,
con el aspecto de nifo escrofuloso, gordo, palido,
fofo, lento en sus movimientos, tardio para caminar,
dentar y cerrar las fontanelas, con abultada cabeza,
sudores agrios profusos y crecimiento irregular.

El adulto reine también estas fundamenta-
les caracteristicas y en la practica hemos sido reite-
radamente impresionados por la tipica cara palida,
gruesa, redonda y sobre todo blanca como de yeso
que se graba facilmente en la memoria.

Los padres diran que el nifio es flojo, que
suele caerse a menudo como si no tuviera fuerza o
resistencia en las piernas y que, en medio de esa
perpetua palidez cérea de cara y orejas, cuando
corre o0 se excita, un encendido rubor colorea sus
mejillas.

La Personalidad del Remedio (Sulphur - Lycopodium - Calcarea carbonica)

En apretada sintesis podria decirse que
Calcarea es el enfermo palido, gordo y friolento
como Sulphur el colorado, flaco y sucio y Lycopo-
dium, el amarillento enjuto y nervioso.

Aspecto mental

En el aspecto mental, cada medicamento ofrece
asimismo un tipo caracterolégico mas o menos de-
finido, cuya captacion constituye el elemento basi-
Co que asegura el diagnostico.

El temor, la timidez, la falta de confianza,
el sentimiento de inferioridad, la disposicion agre-
siva, el disimulo, etcétera, son actitudes psiquicas
relativamente faciles de percibir durante la consul-
ta y pueden ser rasgos tan calificados como para
determinar el remedio.

Aunque la totalidad sintomatica es la Unica
base para la prescripcion, ciertos rasgos mentales
de la personalidad asumen proporciones decisivas.
Son notorias la timidez de Pulsatilla, la terca obstina-
cion de Calcarea carbonica o Baryta carbonica, la
irritabilidad irascible de Chamomilla o Nux vomica,
la autodesestimacion e inferioridad de Lycopodium,
la procacidad y groseria de Anacardium o Nux vo-
mica, la insuficiencia mental e infantilismo de Baryta
carbonica, etcétera.

Asimismo nos parece interesante mencionar
como un ejemplo de la importancia del caracter la
reiterada observacion del nifio que siendo de natural
disposicion tranquila, jovial y vivaz, como es légico en
un nifo sano, se torna de ponto irritable, malhumora-
do, hosco, solitario y deprimido. No habiendo ningin
otro sintoma ni esbozo del cuadro de ningin reme-
dio, el hecho simple de un cambio tan inexplicable del
caracter suele ser precisamente la caracteristica de
una impregnacion tuberculinica y Tuberculinum su
primera prescripcion.

Es importante sefalar que la correccion de
tales situaciones mentales infantiles no depende
sOlo del remedio que actla en un plano constitu-
cional psicosomatico profundo, sino también de la
superacion de los conflictos psiquicos que operan
permanentemente desde el fondo inconsciente y de
la situacion neuro6tica del medio familiar, que impide
u obstaculiza con suma frecuencia la solucion del
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problema. No nos es posible conocer aun los térmi-
nos de la interaccién psico-organica, pero se obser-
van en Homeopatia resultados positivos cuando los
aspectos mental y fisico concurren a la formacion
de un cuadro cuya contraparte existe en la Materia
Médica y la Homeopatia no ofrece un diagnoéstico
clinico sino terapéutico. Pueden verse rectificacio-
nes de caracter y conducta que requieren, para
hacerse definitivas, la soluciébn adecuada de las
condiciones familiares en que el enfermo vive, para
evitar, ldbgicamente, la reiteracion del factor causal.

Los sintomas mentales confieren a las pa-
togenesias los elementos de identificacion de valor
mas singular, porque presentan al remedio con un
modo psicologico de ser que los humaniza y define
como personalidad animica.

Fuera de los conocimientos psicoanaliticos
que permiten comprender en términos de causa-
lidad conceptual la interaccion psicosomatica en
base al psicodinamismo inconsciente establecido
por Freud, la Homeopatia es la Unica terapia que
presenta una faz caracterolodgica del enfermo 16-
gicamente vinculada al proceso fisiopatologico. Y
esto se cumple por obra de la experimentacion en
el hombre sano que ha permitido descubrir en cada
remedio una fisonomia psicolégica especificamen-
te ligada a un determinado modo de alteracién
organica.

Los conocimientos psicolégicos modernos
ayudan eficazmente al médico homeépata para dis-
criminar el valor homeopético de los sintomas men-
tales y lo informan de los mecanismos de defensa
del yo que encubren o en mascaran, tras una forma-
cion reactiva, la verdadera personalidad psiquica.

Nos consulto cierta vez un enfermo, abo-
gado, de 46 anos de edad, con una sintomatologia
gastrohepatointestinal, dolores vagos, molestias di-
gestivas imprecisas, sin modalidades claras y con
superabundancia de detalles inconexos que no
configuraban un cuadro. Nos llamé la atencion la
forma de presentarse.

Levantaba mucho la voz, gesticulaba de-
masiado, mostraba marcado fastidio en sus quejas
y una cierta altaneria displicente, como queriendo
sobrar autoridad circunstancial del médico. Com-
prendido que en esa actitud de defensa estaban
los elementos utiles para su individualizacion, tra-
tamos de quebrar su resistencia para confesar su
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verdadera modalidad. Termind por confesarme que
era un timido con gran sentimiento de inferioridad y
angustia del fracaso. Al iniciar la consulta le habian
acometido intensas palpitaciones emotivas.

Su actitud sobradora y altiva para con el
médico y la vida misma era solo reactiva. En rea-
lidad era timido, melancélico, impotente, con sen-
sacion de irremediable incapacidad para la lucha
y miedo ante cualquier acto que implicara asumir
una responsabilidad. Y para supercompensar su
impotencia adoptaba un caracter dominador y or-
gulloso. Nos mostraba con claridad la personali-
dad de Lycopodium, que junto a una disminucién
psicofisica profunda presenta el orgullo y prepo-
tencia reactivos.

Estas estructuras contradictorias u opues-
tas de la personalidad se presentan en muchos re-
medios como expresion de la dinamica del caracter
que, en suma, es el resultado del conflicto entre los
instintos, representaciones psiquicas de las excita-
ciones organicas y el medio social que se opone a
la libre satisfaccion instintiva.

Las multiples variaciones de este conflicto
que depende esencialmente de la calidad y can-
tidad de los estimulos fisiolégicos, expresan sus
caracteristicas en la sintomatologia mental ya que
la psique es el 6rgano encargado de controlar los
estimulos tanto de la instintividad como de la rea-
lidad exterior. Los estimulos que tienen su fuente
en la excitacion organica determinan una reaccion
intrapsiquica de naturaleza emocional y una reac-
cién organica de naturaleza fisicoquimica.

Ambos efectos, el emotivo y el organico,
obedecen a un mismo estimulo dinamico cuya for-
mula quimica se intenta vanamente buscar. Para
Hahnemann la enfermedad resulta de una altera-
cion en el ritmo vibratorio de la fuerza vital cuya
naturaleza, como la vida misma, no es posible co-
nocer sino a través de sus efectos y esta alteracion
genera estimulos cuya calidad, modos de expre-
sarse o formas de entrar en conflicto con el am-
biente provoca depresiones, formaciones reactivas
y superestructuras psiquicas junto a manifestacio-
nes somaticas que conforman el cuadro mental y
general.

Para Freud es el estimulo sexual en su
profundo sentido vital (“Elan vital” de Bergson),
el que condiciona la dinamica de la vida mental y



genera en sus perturbaciones los factores psico-
genéticos que alteran la fisiologia organica.

Ambos han vinculado definitivamente la
psicologia a la fisiologia en forma de presentar al
ser humano, psique y soma, como una unidad fun-
cional regida por un solo principio dinamico.

Nunca insistiremos lo bastante en que el
problema de la enfermedad es un problema de la
personalidad integral. Junto al 6rgano enfermo, a
la alteracion metabdlica de la célula, a la pertur-
bacion de la dinamica fisioldgica, existe una “acti-
tud” psiquica inconsciente del enfermo frente a su
constitucion mérbida y frente al medio ambiente.

Prosiguiendo con el estudio en particular
de nuestros tres remedios, en la faz mental, los
sintomas producidos por Sulphur nos presentan
un individuo dotado de buena inteligencia y acti-
tud logica, pero su mente esta como sumergida en
una nube que la obscurece y limita su capacidad
de realizacion.

Es muy frecuente y caracteristico oir a es-
tos enfermos de facies congestionada y con cierta
dificultad en la fluidez de sus palabras, reclamar la
liberacion de sus facultades embotadas que limita
considerablemente sus esfuerzos y posibilidades.
Pierden la memoria por los hechos recientes y re-
cuerdan lo pasado remoto, olvidan los nombres
y tienen dificultad para comprender y asociar las
ideas.

Su marcada indolencia, tanto fisica como
corporal, los incapacita para el afan sostenido y
acometen impulsivamente empresas que no prosi-
guen por falta de tenacidad y constancia.

Evitan la conversacion, no muestran interés
por nada practico y semejan una estupidez desde
luego mas aparente que real, ya que no obedece a
falta de inteligencia sino a apatia mental. Es clasica-
mente conocido entre los médicos homedpatas el
tipico Sulphur megalébmano en sus proyectos, incli-
nado a las especulaciones metafisicas, extendién-
dose en interminables consideraciones de religion
o filosofia, pero incapaz de trabajar o aplicarse a la
realizacion de lo mismo que propone.

El tipo puro puede configurar una verdade-
ra personalidad maniaca, con elevada conciencia
del yo, con una tendencia anormal a la actividad y

La Personalidad del Remedio (Sulphur - Lycopodium - Calcarea carbonica)

un constante flujo oratorio. El curso acelerado de
sus representaciones lo lleva de un pensamiento
a otro sin lograr fijar un solo tema y asociando in-
terminablemente. Es el casi similar a la locuacidad
de Lachesis, enferma menopausica que habla y
asocia con tal celeridad, que no alcanza a terminar
sus frases porque el pensamiento corre mas veloz
que la palabra. Sulphur es el intelectual imagina-
tivo, de excitabilidad exaltada, infatigable en el ha-
blar constante, con una hipertréfica conciencia de
si mismo, descuidado en el vestir y en la higiene
personal, que medita, piensa, especula, resuelve
los problemas politicos y financieros del pais, pero
no realiza ni persevera en el esfuerzo Util.

Conforma el conocido personaje, en la
casuistica homeopatica, del filbsofo harapiento,
magnifico en sus lucubraciones tetricas, pero in-
capaz de realizaciones practicas.

Una condicién similar hallamos en Lyco-
podium, que presenta basicamente una profunda
depresidn del sensorio con acentuada disminucion
de la capacidad intelectual y de la memoria, todo lo
cual le ocasiona un estado de torpeza u obnubila-
cion cerebral. Es incapaz de concentrar su atencion,
los pensamientos se le van, se equivoca al hablar o
escribir, las omite al redactar y a veces llega a olvi-
dar el significado de ciertas palabras, es decir, que
manifiesta un cierto grado de afasia. Lo interesante
es que, cuando logra sobreponer su voluntad por la
exaltacion o por el interés en el objeto, su trabajo
mental alcanza un nivel &gil y eficiente.

Pero tal estado de disminucién intelectual
y de la memoria que lo desestiman ante si y lo
inferiorizan para la vida, lo llevan a la tristeza y me-
lancolia consiguientes, lo hacen taciturno, timido,
pusilanime y misantropo, con tendencia a huir del
mundo. Su temor al fracaso lo incapacitan para
sostener una conversacion, por el temor de po-
nerse en evidencia ante personas extrafias y evita
toda aparicién ante el publico.

Nadie como él tiene aversion a que se
le aproximen, a la gente nueva, lo que hace que
solo tolere el contacto de sus familiares intimos.
Y como en virtud de su general aprension tiene
miedo de estar solo, acusa un sintoma paradojal
que asume el valor de keynote; temor a la soledad
pero aversion a la gente, con lo que esté tranquilo
cuando siente que hay alguien en la casa o en la
habitacidon vecina, que no esté solo.
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Por el motivo de su incompetencia y como
efecto de su debilidad nerviosa la emotividad es
exagerada; llora facilmente por cualquier cosa, in-
cluso por acontecimientos gratos y hasta de ale-
gria, sobre todo cuando le agradecen un favor, de-
talle relativamente raro y singular, como también
cuando recibe un regalo o al encontrarse con un
amigo.

Ante esta situacion mental depresiva que
genera temor, desconfianza y tristeza surgen
como sirviendo a los intentos de reaccion a la par
que a la defensa de su amor propio, una actitud
de orgullo, rechazo e intolerancia que lo hacen
vehemente, imperioso y dominador. Cualidades
contradictorias en un enfermo basicamente inca-
paz y disminuido por depresion psicofisica pero
que, por conservar agudeza mental relativamente
exaltada, construye, como defensa, la formacion
reactiva de una personalidad levantada por el des-
precio y la altaneria. Proyecta sobre los demas el
irremediable descontento consigo mismo, que de
fondo alienta y se comporta con enojo y rencor,
volcando la violencia de su caracter contra lo que
le contraria. Conforma asi un tipo de personalidad
que puede resumirse como un avaro, misantropo,
malhumorado, colérico y bilioso.

Sulphur, ante parecida condicién psico-
somatica depresiva, construye una muy distinta
actitud reaccional y huye mas bien de la realidad,
entregandose a especulaciones del espiritu que le
confiere una exagerada idea de si mismo y le per-
mite vivir en una suerte de euforia fantastica, sos-
tenida por las ilusiones de su rica fantasia. Es el
prototipo del filbsofo sucio, andrajoso, imaginativo
y grandilocuente.

Ambos cuadros caracterologicos expresan
en sus rasgos prominentes las dos formas simples
de reaccion humana frente al conflicto psiquico, en
este caso con los caracteres imprecisos del esti-
mulo morboso. Lycopodium con la rebelion y la
ira; Sulphur con el temor y la huida. El primero,
amargado, objetiva su célera ante el fracaso que
no acepta; el segundo, abatido y triste, construye
un mundo ilusorio que le permite vivir satisfecho
consigo mismo.

Son dos estructuras reactivas distintas
creadas sobre un igual fondo depresivo, con ma-
nifestaciones toxico-circulatorias y, precisamente,
en la forma peculiar de reaccionar frente al estimu-

28 LA HOMEOPATIA DE MEXICO. Volumen 81, nimero 677, marzo-abril 2012

lo natural o artificial medicamentoso, residen los
elementos que permiten la diferenciacion de cada
caso individual, es decir, la identificacion del pa-
ciente.

Calcarea es el mas pasivo y resignado de
los tres, no obstante que accesos de célera impul-
siva pueden romper, por momentos, la depresion
melancélica en que lo sume su laxitud fisica y mo-
ral. El caracter débil, blando y sin energia, corres-
ponde a la incapacidad cerebral para el esfuerzo
mental y la accion. Lento en sus movimientos, no
logra fijar su atencion y se fatiga rapidamente.

Ante esta profunda apatia mental cuyas
raices son constitucionales, por lo que el cuadro
suele perfilarse con caracteres mas nitidos en la
ninez, la reaccion peculiar es el miedo a la pérdida
de su lucidez intelectual como asimismo aprension
ilégica a la noche, a la enfermedad, al porvenir, a
que la gente aperciba su confusion.

Una especie de inercia mental le hace repe-
tir el mismo movimiento durante largo rato, a tener
impulsos pueriles, a preocuparse por detalles sin im-
portancia, a correr subitamente o a otras raras mani-
festaciones que denotan el débil control resultante de
una declinaciéon nerviosa profunda.

Con todo, el tipo constitucional puro de Cal-
carea carbonica suele estar dotado de aguda inteli-
gencia y poderosa capacidad de razonamiento 16gi-
co, aptitudes positivas lamentablemente sojuzgadas
por la apatia, la inercia y la depresion melancélica.
Por ser el i6n calcio el mineralizante biolégico esen-
cial de la sustancia albuminoidea y presidir la esta-
bilidad funcional, la regularidad de las secreciones
humorales y el equilibrio psiquico, el cuadro que la
patogenesia de Calcarea carbonica presenta es el
de un desequilibrio nutritivo profundo, en donde alter-
na el déficit con la exaltacion compensatoria de las
funciones aisladas.

En el plano somatico general, el sujeto Cal-
carea es siempre susceptible al frio en alto grado.
Tiene aprension y temor al aire libre porque el frio en
todas sus formas lo agrava. En este sentido difiere de
Sulphur que acusa agravacion por el calor y mejoria
por el frio.

El paciente de Sulphur, inquieto y move-
dizo, rapido en sus movimientos, agobiado por el
calor, presenta entre los signos distintivos los pies



calientes que lo impulsan a ventilarlos fuera de las
cobijas durante la noche, la transpiracion fétida y
la clasica languidez de estbmago con el pequefio
apetito que lo desfallece, aproximadamente a las
11 de la mafana, sintoma pequeno pero de singu-
lar importancia, que también tienen Phosphorus y
Natrum carbonicum.

Contrasta este esquema somatico de Sul-
phur con el de Calcarea, que es lento y pausado
en sus movimientos, intensamente friolento, con la
particularidad de tener los pies helados pero hu-
medos, como si estuvieran revestidos por una me-
dia mojada y la debilidad o languidez del estbmago
a toda hora del dia.

La mano de Calcarea es un rasgo caracte-
ristico. Es una mano blanda, carnosa, fria y hime-
da, como sin huesos, que nos impresiona al estre-
charla. También Silicea, Sepia y Phosphorus nos
presentan una mano fria, pero la mano carnosa,
humeda, blanda y fria de Calcarea es Unica.

Frente a esta situacion antitética que dis-
tingue basicamente a Sulphur de Calcarea, Lyco-
podium se coloca en término medio y, a pesar de
ser friolento con escalofrios, se siente sofocado
por el abrigo y en las habitaciones cerradas.

Busca el aire fresco que disipa la conges-
tibn de su cabeza pero se alivia por el calor de
la cama y procura, ademas, que sus alimentos y
bebidas estén muy calientes. Como expresion,
diriamos representativa, de esta disparidad para-
dojal con respecto a la temperatura, Lycopodium
tiene el curioso sintoma de tener un pie frio y el
otro caliente, aparentes nimiedades sintomaticas
que sblo el médico homeodpata puede estimar en
su valor practico.

En esta contradiccion respecto a las mo-
dalidades se hallan elementos diferenciales muy
Utiles. Phosphorus, por ejemplo, con ser suma-
mente friolento, tiene deseo y mejoria por bebi-
das heladas. Arsenicum tiene dolores ardientes
y quemantes que se calman con la aplicacion de
compresas calientes. Camphora, medicamento
del colapso agudo con intensa penetracion y frio
extremado, rechaza el abrigo y no quiere ser cu-
bierto. Pulsatilla y Nux moschata tienen la boca
seca pero no experimentan sed, y asi con muchos
otros remedios.

La Personalidad del Remedio (Sulphur - Lycopodium - Calcarea carbonica) ﬁ

Sulphur, Calcarea y Lycopodium tienen,
como la mayoria de los grandes policrestos, una
personalidad fisiopatoldgica coincidente con las dis-
tintas etapas de la vida del individuo, en donde pre-
dominan la actividad de ciertos tejidos y funciones.

Calcarea corresponde predominante-
mente a la nifiez, en donde existe un predominio
electivo de la actividad linfatica y expresa un des-
equilibrio nutritivo con acentuacion de los procesos
anabolicos. La excesiva actividad del sistema lin-
fatico, junto a la imperfecta oxigenacion explicaria,
en términos muy amplios, el depésito de grasa en
los tejidos y la tendencia a presentarnos el clasico
aspecto del nifio con cara de luna llena, simil afor-
tunado que nos hace recordar el tipico empeora-
miento de Calcarea durante los plenilunios.

Resulta asi el nifio grande y gordo, de as-
pecto llamativo y con frecuencia objeto de admi-
racion pero evidentemente hiperplasico e hidropi-
geno, con las piernas combadas por la deficiente
osificacion, que se cae a menudo por la debilidad
de sus ligamentos, con laxitud de sus tejidos, desa-
rrollo tardio de sus huesos, lentitud en el cierre de
sus frontales, atraso en la actividad mental e hiper-
trofia de amigdalas adenoideas y ganglios, todo lo
cual conformando aspectos tipicos de raquitismo,
escroéfula o tuberculosis.

Sulphur, que constituye el elemento basi-
co de toda molécula proteica, es el medicamen-
to ajustado a las reacciones de la edad adulta en
donde existe predominio de la actividad circulato-
ria. Excita la corriente sanguinea para llevar a la
superficie los procesos inflamatorios y téxicos ha-
ciendo en la piel la metéastasis terminal de una tra-
yectoria excéntrica que cumple la ley de curaciéon
formulada por Hering.

La vasodilatacion y congestion venosa ca-
racterizan el esfuerzo de Sulphur por exonerar toxi-
nas haciendo pasar el minimo posible de sangre en el
minimo de tiempo a través de la piel y mucosas para
oxigenar y quemar los productos de desecho provo-
cando la sensacién de calor, las llamaradas subitas,
los ardores, el enrojecimiento de orificios naturales,
la pesadez gravativa del cerebro, los dolores pulsan-
tes, los mareos, asi como los esfuerzos del corazén
por acelerar su ritmo, dando origen a la hipertension,
sensacion de corazén grande, opresion de pecho, et-
cétera.
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La vasodilatacion congestiva y el aumento
tensional de la corriente circulatoria cerebral, justifica
la euforia patolégica de Sulphur, con su megaloma-
nia y la inclinacion al abuso de los grandes conceptos
metafisicos.

Su fatiga tan caracteristica, con incapaci-
dad para el esfuerzo, el caminar encorvado y la
tendencia a buscar siempre el apoyo, se unen al
dolor de espaldas y el lumbago tenaz para descu-
brir la congestion venosa de la médula.

Pero el proceso nutritivo general determina-
do por el trastorno nutritivo del azufre no se reduce
a términos tan estrechos. La quimica profunda del
azufre es vastisima y compleja, interviniendo en casi
todas las funciones de la economia y dando cuadros
distintos, segun el periodo de la vida del hombre en
que actua.

En la primera infancia presenta la imagen su-
maria del pequefio escrofuloso que enflaquece, con
la cara surcada por precoces arrugas y el sindrome
gue podria llamarse de Sulphur linfatico. En el adulto
nos da el Sulphur oxigenoide, descrito anteriormen-
te, donde el cuadro ofrece, en términos generales, la
funcion esencial del medicamento que es la de esti-
mular los procesos oxidantes.

Lycopodium corresponde al organismo so-
brecargado por toxinas metabdlicas, por insuficiencia
de los emuctorios y meiopragia hepatorrenal.

Su actividad de accion radica en el aparato
gastrointestinal y hepético, dando la imagen del in-
suficiente hepatico con sus digestiones laboriosas,
saciedad rapida a los primeros bocados, el apetito
irregular, la hiperclorhidria, el timpanismo, la cons-
tipacion, etcétera.

La frecuencia con que Lycopodium se ha-
lla en la practica diaria del médico homeopata, obe-
dece a la gran cantidad existente de enfermos he-
paticos, sobre todo en las grandes ciudades donde
se unen, al régimen de vida altamente sedentario,
el abuso de los estimulantes, las comidas copiosas
e inadecuadas y el predominio de la actividad ner-
viosa.

Estas exigencias de la vida civilizada, que
conforma el tipo de un individuo de inteligencia
viva, ingenio perspicaz y agudo, sobreexcitado en
su vida animica, pero débil y flojo en su complexion
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muscular, agotado por la inquietud, delgado por la
dispepsia y palido amarillento por el hepatismo.

Es la imagen resumida de un enfermo cuya
cara y cuerpo exteriorizan la precoz usura de la
vida, determinada por la intoxicacion endégena de
una insuficiencia hepatorrenal cronica y que sien-
do, por consiguiente, un deprimido sensorial con
debilidad intelectual y de la memoria, que le origina
falta de confianza en si mismo, temor al fracaso,
aprension, tristeza, timidez, aversion a su trabajo,
descorazonamiento y mal humor, lucha por sobre-
ponerse y superar la decadencia y el fracaso de
una verdadera actitud reactiva de protesta viril.

Hemos tratado de bosquejar el cuadro
esencial de tres grandes remedios con el propési-
to de significar en qué medida y de qué manera la
Homeopatia encara la enfermedad como un pro-
blema de la personalidad integral del enfermo.

Pero asimismo es necesario meditar que
asi como existe un determinismo constitucional
que condiciona un modo organico de reaccionar,
también existe una actitud psicolégica compleja
qgue condiciona un modo de actuar. Hay en el ser
humano una voluntad de curacion como hay una
voluntad inconciente de enfermedad.

Por este camino estan transitando las
ideas y los conceptos de la medicina moderna con
el aporte de un mejor conocimiento de la interac-
cidn psico-organica.

La Homeopatia es un jalon avanzado en
la solucion de este problema y no podra ser nun-
ca omitida por todos los que ya comprenden que
el concepto organicista de la medicina no puede
subsistir.
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Resumen

El miasma es un concepto ortodoxo que puede definirse como una enfermedad cro-
nica, que subyace debajo de las enfermedades comunes. Su descubrimiento se de-
bié a Samuel Hahnemann, quien pudo observar a lo largo de su préactica profesional
y la de sus colegas que algunas afecciones se aliviaban con el uso de medicamentos
homeopaticos, pero no se curaban por completo, ya que se presentaban de nuevo,
recurrentemente, a pesar de que se diagnosticaban y prescribian de manera ade-
cuada.

En el presente escrito se abordan los fundamentos de la teoria miasmatica,
en donde se describen los tres miasmas referidos por quien configurd la medicina
homeopatica, y que surgen cuando ciertos padecimientos se suprimen e interiorizan,
volviéndose hereditarios: la psora, que surge por la mala atencion de las erupciones
pruriginosas, la sycosis, que se genera por la supresion de la gonorrea, y la sifilis,
que aparece por el tratamiento inadecuado del chancro sifilitico. Finalmente, se re-
flexiona sobre las alteraciones funcionales ocasionadas por los miasmas, las cuales
ocurren tanto en el organismo como en la mente o psique.

Abstract

The miasm is an orthodox concept can be defined as a chronicillness, underlying
common diseases. Its discovery was due to Samuel Hahnemann, who observed
throughout his practice and his colleagues, that some conditions were alleviated with
the use of homeopathic medicines, but not completely cured, as they appear again,
recursively, although they were diagnosed and prescribed in an appropriate manner.
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This paper analyze the fundamentals of the miasmatic theory, which descri-
bes the three miasms referred by homeopathic medicine, which arise when certain
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Introduccion

El estudio de la patologia profunda o miasma-
tica fue el area de estudio en la que el Dr. Pro-
ceso Sanchez Ortega (Tulancingo, Hidalgo; 2 de
julio de 1919 - Ciudad de México, 16 de octubre
de 2005) logré mayor reconocimiento no so6lo en
México, sino en el mundo. Como prueba de ello
presentamos este documento, inédito, en el que
se plasman con elocuencia las reflexiones y los
conceptos del maestro respecto a los miasmas.

Agradecemos a la Escuela de Posgrado
de Homeopatia de México las facilidades otorga-
das para la difusion de este texto bajo su resguar-
do, y en particular a la doctora Rosario Sanchez
Caballero por permitir su publicaciéon en La Ho-
meopatia de México. La presente version respe-
ta al maximo la transcripcion original, aunque se
reconocen algunos cambios para eliminar ideas
repetitivas y adaptar algunas frases a la sintaxis
del lenguaje escrito en vez de la empleada en el
lenguaje oral.

Miasmas

Vamos a introducirnos en la doctrina miasmatica
del maestro Hahnemann, lo cual es importante
porque acerca de los miasmas se han dicho y se
siguen diciendo muchas cosas. Recordemos que
los médicos de la antigliedad hicieron muchos in-
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conditions are suppressed and internalized, becoming hereditary: the psora, arising
from inadequate care of itchy rashes, sycosis, which is generated by the suppression
of gonorrhea, and syphilis, which appears for the inadequate treatment of syphilitic
chancre. Finally, we examine the functional changes caused by this miasms, which
occur both in body and mind.

tentos para explicar y utilizar los conceptos que
luego Hahnemann nos legbé en relacién con lo
miasmatico.

El miasma, segun la descripcion de un dic-
cionario cualquiera, es una emanacion, un fluido
putrido, lo que percibimos cuando pasamos por
una alcantarilla o una coladera del drenaje; es un
olor ofensivo verdaderamente dafiino. Entonces
esas emanaciones son diferentes, son apestosas;
pueden trastornar la salud, enfermarnos, y posi-
blemente el maestro retomé el nombre de miasma
en este sentido, por lo que vamos a deducir mas
adelante.

A fines del siglo XIX el Dr. Michel Granier,
un gran médico francés, escribié una especie de
diccionario médico homeopatico que ustedes po-
dran hojear y consultar en la biblioteca. Granier
definio al miasma como todo aquello que es capaz
de enfermar; por esa razédn se refirid a los medi-
camentos con el término de miasmoides, porque
también son capaces de enfermar.

Los medicamentos homeopéaticos, sobre
todo cuando ya han sido dinamizados, son preci-
samente sustancias que pueden causar trastornos
en el organismo en general. Vamos a abordar es-
tas pequefias definiciones o pequefas ideas, tra-
tando de precisarlas para ir de lleno al objetivo del
concepto del miasma.

Todos los maestros de la medicina, desde
Hipocrates hasta los mas modernos, incluidos los
gue han escrito sobre patologia general, han tra-



tado de establecer clasificaciones de los enfermos
en particular, y al mismo tiempo de los enfermos de
todo el género humano, de toda la especie huma-
na. ;Por qué han querido hacer esto? Ustedes lo
saben perfectamente bien. Como lo han aprendido
en las lecciones fundamentales de antropologia
que reciben: todo lo que existe en nuestro mundo,
todo lo que existe en el universo, esta constituido
por elementos que se agrupan en forma de series.

Nada existe per se, nada existe s6lo como
una cosa irrepetible; los seres humanos somos
irrepetibles en cuanto a nuestra individualidad,
pero somos tan comunes unos a otros que no de-
jamos de constituir una serie, la serie del hombre,
y dentro de esa serie general de la especie huma-
na estan las subseries: la de los hombres blancos,
la de los negros, etcétera, y todavia dentro de esas
series existen otras como los mexicanos, y dentro
de los mexicanos no son lo mismo los zapotecas
que los yaquis o los otomies.

Los enfermos tienen un denominador co-
mun: el apartarse de la salud. Entonces, todos
los enfermos pertenecerian a una serie, a la gran
serie de los seres humanos enfermos, pero como
es muy dificil trabajar con un conglomerado tan
enorme, entonces todos los maestros de la me-
dicina han querido hacer series menores dentro
de esa serie mayor, han querido hacer series de
individuos, como hemos mencionado al hablar de
Hipocrates.

Recordemos que Hipocrates dividio a
los seres humanos en cuatro grandes grupos de
acuerdo con los temperamentos que encontro: el
sanguineo, el bilioso, el atrabilioso y el flematico.
Bien, pues el maestro Hahnemann no pudo resistir
la tentacion de este tipo de clasificaciones, pero no
procedi6 suponiendo algo, no inventé ninguno de
los temperamentos ni ninguna de las actitudes, ni
tampoco se gui6é por autores como Pendel.

Hahnemann observé las manifestaciones
de los enfermos multiples que veia en la clinica y
observé que “el hombre enferma real y esponta-
neamente sélo cuando tiene una predisposicion”.
Esto no es ninguna novedad; tampoco para us-
tedes, porque cuando estudiaron patologia inter-
na o patologia general, conocieron las diferentes
causas de la enfermedad, y dentro de ellas en-
contramos las predisponentes, las eficientes, las
coadyuvantes, las determinantes; entre ellas, las
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causas predisponentes son justamente a las que
se refiere Hahnemann para producir una enferme-
dad verdadera y real.

¢,Coémo reconoci6 el maestro, clinicamen-
te hablando, las causas predisponentes? Es muy
sencillo, o por lo menos parece muy sencillo, pero
tuvo que batallar quién sabe cuantos anos en una
época en la que todavia se discutia si la gonorrea
y la sifilis eran la misma enfermedad.

Ustedes diran ahora que son tonterias,
pero en ese entonces habia razones para pensar-
lo. Los microbios no se habian descubierto toda-
via, ni el treponema ni el gonococo, pero ademas
se sabia y se tenia la idea de que ambas enfer-
medades derivaban de los coitos impuros, fuera
del hogar; de los coitos con las prostitutas, de la
prostitucion de lo sexual.

Por lo tanto se pensaba que eran lo mismo,
y como a veces cuando hay gonorrea también hay
chancro, existia esa discusion; apenas se estaban
delimitando clinicamente las lesiones que corres-
pondian a la sifilis y a la gonorrea, pero al menos
el maestro supo ver que cuando no era curada
verdaderamente, cuando no era curada realmen-
te la enfermedad chancrosa, se establecia en el
organismo una enfermedad crénica que, aunque
no tuviera apariencia evidente, si trastornaba en la
totalidad al ser humano.

Es decir, Hahnemann y los venereo6logos
de aquel tiempo reconocian que cuando no se cu-
raba bien el chancro, aparecian posteriormente la
sifilis constitucional, el estado de secundarismo y
de terciarismo, y por ultimo la sifilis nerviosa; pero
todo estado de patologia sifilitica solamente esta-
ba en forma latente, como una causa predisponer-
te para que surgieran muchisimas disfunciones,
muchisimos sintomas, muchisimas molestias, mu-
chisimas alteraciones que aparecen de acuerdo
con la evolucién del propio padecimiento.

El maestro Hahnemann se refiri6 a la sifilis
interna con toda propiedad y dej6 en claro que si
se suprime el chancro indebidamente y no se cura
bien, entonces la sifilis pasa a ser una sifilis interna;
es decir, se introduce en el organismo, se interna
hasta los planos mas profundos constituyendo en-
tonces una predisposicién a multiples afecciones.
No todas las personas que padecen sifilis van a
presentar siempre lo mismo; van a padecer cosas
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que corresponden a la serie de alteraciones sifili-
ticas, pero no seran necesariamente las mismas,
entonces se constituye en una causa predisponer-
te desde el punto de vista de las causas.

Lo cierto es que si el enfermo del chancro
no es bien curado, simple y sencillamente no es
sanado. Si no se le devuelve la salud aunque se
le suprima el chancro, no estara aliviado. Antes se
le suprimia con pomadas de mercurio, con poma-
das de azufre con aplicaciones; en la actualidad el
chancro se suprime con antibiéticos, pero de todas
maneras no se cura la sifilis, no se alivia verdade-
ramente al individuo y queda predispuesto a una
serie de afecciones, al infarto, a los gomas, a la
sifilis nerviosa, a alteraciones profundas en los ri-
fones, en el higado, etcétera, cosas que ustedes
ya saben porque estudiaron sifilis.

Hahnemann no contaba en aquel tiempo
con ningun recurso de laboratorio, porque no exis-
tian; con la observacion del clinico sagaz que fue,
reconocié que el individuo quedaba con un esta-
do sifilitico, esa es la verdad; un estado sifilitico,
es decir, un estado de enfermedad constitucional
como se le llamoé por algun tiempo: sifilis constitu-
cional.

¢, Por qué se le llama constitucional? Por-
que es un enfermedad trascendente. También se
le llamo sifilis hereditaria, precisamente porque se
hereda, porque puede transmitirse. Fijense uste-
des que esto, que lo saben perfectamente, deben
elaborarlo asi, paulatinamente, para que compren-
dan lo que es el miasma.

El miasma es eso: la enfermedad trascen-
dente, la enfermedad que puede heredarse, la en-
fermedad que se interna y produce ya no un enfer-
medad nada mas, sino un estado de enfermedad,
es decir, que ya se vive enfermo de acuerdo con
las caracteristicas de ese padecimiento, de acuer-
do con todo aquello que compenetra al individuo y
con todo aquello que se interioriza al individuo.

Ustedes, con esa idea bacteriolégica que
traen de la escuela antigua, luego dicen [inaudible]
si las toxinas y las destrucciones que hace la espi-
roqueta, pero ahora ya pueden saber que eso no
es cierto, no es nada mas por la espiroqueta. La
misma espiroqueta produce en unos casos tras-
tornos serios, en otros trastornos graves y en otros
trastornos absolutamente mortales.
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Hay pacientes que estan sifiliticos, y mu-
cho, y sin embargo hacen su vida sin mayores
problemas; cuando se quejan es poco y después
mueren de otra cosa incluso, extrafia o ajena a la
sifilis. En cambio, hay otras personas que comien-
zan con su sifilis y se destruyen, que se mueren
porque se los acaba la sifilis. ¢,Por qué ocurre eso?

Entonces, debemos entender que las lesio-
nes no se deben nada mas a la espiroqueta, sino
también a la predisposicion. Por eso les decia que
deben entender muy bien lo que es la predisposicion
y lo que es el miasma; el miasma es una predisposi-
cion también, pero no sélo eso; es una enfermedad
cronica, si, pero no es nada mas una enfermedad
cronica, sino que es también una predisposicion y
un estado de existencia, pero es un estado de exis-
tencia en la patologia, un estado de existencia anor-
mal, un estado de existencia anémalo.

¢ Hay dentro de la medicina antigua algin
concepto semejante? Si lo hay, aunque abandona-
do. Sin embargo, todavia lo pueden encontrar en
los diccionarios de medicina. El concepto de diate-
sis, de un gran médico de Paris un tanto contem-
poraneo, pero un poco posterior a Hahnemann.

Retomando un punto anterior, todos los
maestros de la medicina buscan agrupar a la gen-
te en clases, dividirlos en series que pueden hacer
mas facil el estudio de la totalidad de los enfermos.
Hacemos series de pacientes de sarampion, de tos
ferina, de artriticos, de epilépticos, etcétera, porque
de otra manera no podriamos estudiarlos y menos
prescribirlos; entonces, de la misma forma, Rous-
seau hizo una observaciéon y encontré algo similar
a lo miasmatico, encontré lo que llamoé diatesis, a la
que definié como la predisposicion congénita, fijen-
se ustedes, “predisposicion congénita o adquirida”,
pero “esencial e invariablemente cronica” en virtud
de la cual se sufren o se producen alteraciones
multiples “en la forma, pero Unicas en la esencia”.

Si volvemos a considerar a los sifiliticos,
precisamente se pueden producir muchas altera-
ciones en ellos, multiples alteraciones diversas en
la forma, pero que provienen de una esencia Uni-
ca. El maestro comprobé en la clinica que todos
aquellos que habian sufrido chancro destructivo y
gue no habian sido curados bien por la alopatia,
presentaban una serie de perturbaciones como las
presentan todavia.



Precisamente, el mundo esta tan degene-
rado, tan lleno de locos, de terroristas y de todo
por la sifilis. Ya lo comprobaran ustedes siguien-
do la doctrina hahnemanniana. De otra manera se
vuelven locos también y no saben que, si se vuel-
ven locos, acaban por decir: “bueno, ya la humani-
dad esta muy enferma”, pero cuando sabe uno ver
estas raices como las vio el maestro, entonces se
comprueba su gran genialidad, su gran condicion
visionaria.

Ahora bien, esto se comprueba muy facil-
mente. Vamos a salirnos de esto que es trascen-
dente y vamos a otra cosa muy sencilla: imagine-
mos a un muchachito al que ensefian a ser tragbn
porque los padres le dan el biberén a toda horay lo
atiborran de alimentos en todo momento, “andale
hijo, come para que estés gordito”.

¢ Qué hacen con ese nifio? Lo enferman.
Si no le estalla el rifidn, le estalla el estdmago o
estalla de algun otro lado; lo hacen obeso cuando
menos. A veces, al contrario, le viene después un
adelgazamiento debido a una atresia y entonces,
en lugar de asimilar, el nifio come mucho, pero ya
no lo asimila. Vean ustedes casos como Lycopo-
dium, Abrotanum y Yodum. Esto quiere decir que
por un mal habito se puede enfermar constitucio-
nalmente a una persona, simple y sencillamente.

Recuerdo en este momento un estudio de
un doctor que sabia mucho sobre dietas. En algu-
nos articulos escribi6 que muchas de las criadas
se enferman de diabetes por la sobrealimentacion.
Sucede asi porque estan acostumbradas en sus lu-
gares de origen a comer sus tortillas y sus frijolitos;
entonces vienen a la ciudad, se ponen a trabajar
de sirvientas y légicamente traen deseos de comer
todo lo que comen los patrones, pero tampoco olvi-
dan sus frijolitos ni sus tortillas. Esa conducta las va
trastornando y las predispone a la diabetes.

La gente en México es amante de comer
porquerias en cualquier parte. Hay personas que
pueden comer gran cantidad de antojitos y se en-
ferman de tifoidea, pero de todas maneras siguen
comiendo tacos. Se puede enfermar crénicamente
una persona, al menos de alguno de sus 6rganos,
y entonces se predispone a las agruras, a la ase-
dia, a las dispepsias, etcétera.

Asi se establece en forma crénica, en for-
ma profunda, la anomalia en el 6rgano que se esta
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lesionando. El maestro descubridé en primer lugar
la sifilis constitucional, y a ese estado morboso pa-
tolégico, que es un estado morboso constitucional
resultado de la supresion y no curacion de la enfer-
medad chancrosa, es a lo que llamo6 miasma.

Lo maravilloso del maestro fue que pudo
ver también otras dos grandes diatesis, otros dos
grandes miasmas, otros dos grandes estados
constitucionales: el que resultaba de la mala cu-
racion de la gonorrea, que cuando no se cura bien
produce después las famosas crestas, los papilo-
mas venéreos, y también una serie de trastornos
profundos que él desgraciadamente ya no alcanzé
a ver muy bien, pero por lo menos percibio.

Otro estado constitucional que descubrio
fue el de sycosis, llamado asi por las vegetaciones
que salen después de la supresion de la gonorrea,
unas verrugas dentadas que parecen higos pe-
quenos; por eso, como en latin se les dice ficus,
nombré a este estado sycosis. La sycosis también
es un estado morboso constitucional que altera a
todo el organismo, que hace la afeccion profunda
interna, heredable, y que modifica desde luego a
muchos 6rganos, especialmente a los érganos ge-
nitales, los pélvicos y los genitourinarios, asi como
a las articulaciones y al tejido conectivo, lo que se
fue descubriendo un poco después.

Asi pues, el maestro percibié y dej6 esta-
blecido el segundo miasma, la sycosis, pero des-
pués vio que los enfermos que tenian tendencia a
reproducir y a permanecer con determinadas le-
siones y enfermedad, habian padecido en algin
tiempo, o sus padres, afecciones de tipo sarnoso.

Asi como los sifiliticos profundos habian
padecido el chancro, y asi como los sycosicos ha-
bian padecido gonorrea, la otra serie de enfermos
que pudo percibir habia padecido afecciones sar-
nosas.

Pero aqui debemos aclarar una cosa: en
tiempo de Hahnemann se le llamaba sarna no a la
afeccion que conocemos ahora; la sarna era toda
una serie de padecimientos pruritosos, eso si, pero
no solamente pruritosos. Todavia no se descubria
el acaro de la sarna que ahora conocemos, sino
gue el término se empleaba en ese entonces para
hablar de toda una serie de padecimientos que te-
nian por caracteristica la comezén y las costras,
las erupciones en todo el cuerpo que se transmi-
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tian muy facilmente y de un modo muy caracte-
ristico, pero que se incrementaban tan tremenda-
mente como se puede acrecentar ahora la sarna.
En ese tiempo se producian lesiones tremendas
y tan terribles que se formaban costras en todo el
cuerpo, costras supurantes que se transmitian con
facilidad y que duraban afios y afos.

Por lo tanto, muchas de las entidades der-
matolégicas actuales corresponderian a aquella
sarna antigua, e incluso a una determinada forma
de lepra; habia una sarna precisamente del lepro-
so, lo que consta en la historia de la medicina, y
una derivacion de estos padecimientos que casi
siempre eran tratados y siguen siendo tratados
topicamente con unglentos, lociones y banos (en
la actualidad hasta con irradiaciones), los cuales,
cuando se suprimen, dan lugar al estado constitu-
cional del que hablamos, a un estado muy profun-
do y que Hahnemann denominé psora.

La psora, entonces, seria la resultante de
la supresion antinatural de las enfermedades sar-
nosas, pero no lo olviden, no es la sarna actual
nada mas; eso es lo que queda de esa sarna por-
que a base de tantas supresiones el organismo ya
no lo produce asi nada mas, se produce como lo
conocemos. En ocasiones si se produce en otra
clase de personas (sobre todo en los negros y en
quienes tienen predisposicion) con una exuberan-
cia muy grande, se generan verdaderas costras y
supuraciones de tipo Mazareum.

Asi como la sifilis puede producir locura,
esquizofrenia, epilepsia, comas en diferentes oOr-
ganos Yy Ulceras de diferente tipo y estados dege-
nerativos diversos; asi como la sycosis produce
una cantidad de flujos de catarros de formaciones
liquidas, de artritis, de artrosis, de inflamaciones
articulares, de inflamaciones en los 6rganos de la
orina, es decir, en los rifnones, en los uréteres, en la
vejiga, asi como descargas vaginales en la mujer,
sin olvidar la tendencia a tumoraciones y produc-
cion de verrugas, asi la psora genera alteraciones
numerosisimas, sobre todo de caracter nutritivo o
nutricional en los tejidos, principalmente con ten-
dencia a la falta de asimilacién, a la debilidad vy,
también como residuo de sus origenes, la tenden-
cia a afecciones cutaneas caracterizadas siempre
por la comezon y el prurito.

Aparentemente esto suena como lo mas
sencillo, pero es, por el contrario, lo mas profun-
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do. Podemos decir que Hahnemann carecia de la
informacion que nosotros conocemos ahora, a ve-
ces hasta sin querer.

Hahnemann dijo: “bueno, si el chancro tie-
ne sus secuelas cuando no se cura bien, y éstas
se pueden reconocer a través de la biotopografia
(que llamariamos ahora la historia patografica del
enfermo); y si la sycosis deriva de la gonorrea mal
curada, que también se puede seguir en todas sus
lesiones en sus diferentes estadios, todo aquello
gue no deriva de la sycosis ni de la sifilis derivara
de la psora, es decir, de la supresion de esa sarna
terrible que existia en su tiempo y que de acuerdo
con la historia de la medicina existi6 en las diferen-
tes épocas de la humanidad, entonces todo deri-
varia de ello.

Samuel Hahnemann recurrié al unico ar-
gumento, a la unica posibilidad de investigacion
que tenia entonces y obr6 solamente conforme a
la clinica. ¢ Con qué contaba? Pues solamente con
la observaciéon de los enfermos, entonces les ha-
cia una investigacion para identificar si ellos o sus
padres habian padecido directamente la sifilis, en
cuyo caso lo seriaba como syphiliticos; si habian
padecido gonorrea, entonces los seriaba como
sycosicos, y si habian contraido sarna, como psé-
ricos.

Hahnemann no contaba con mas elemen-
tos de investigacion, y por eso lo que logr6 fue
magnifico, porque sin darse cuenta, o apenas in-
tuyéndolo, descubri6 la biotipologia mas precisa,
mas efectiva y trascendente del género humano.
Ya veremos después, poco a poco, como se pro-
dujo esta biotipologia a expensas de las observa-
ciones eminentemente criticas del maestro.

Ahora estamos en otros tiempos, ya que
la anatomia patologica y la fisiopatologia han ade-
lantado bastante, y siguen adelantando; ahora se
estudia la patologia no solamente en la produccion
de las entidades patoldgicas de las enfermedades,
se estudia la patologia tisularmente, es decir, en
los tejidos, y también celularmente, en la bioqui-
mica celular. Se estudia la patologia y antes se
estudia precisamente la fisiologia de las molécu-
las celulares, de la membrana, del nucleo, de las
mitocondrias, los genes y de los acidos nucleidos.

Actualmente estamos muy adelantados,
pero en los tiempos subsiguientes a Hahnemann



se descubri6 algo que es ya absolutamente béasico
y que se refiere a la segunda nocién que van a
tener siempre presente: no puede haber alteracion
patolégica alguna en el individuo, ni en el organis-
mo humano ni en el individuo celular, que no tenga
por base, desde el punto de vista empirico, una
alteracion nutricional de la célula.

Si una célula esta perfectamente nutrida
su funcionamiento no puede alterarse de ninguna
manera, a menos a que se le corte o se le destru-
ya directamente con un medio fisico. La alteracion
nutricional puede originarse de tres formas: por
defecto, por exceso o por perversion, es decir, 0
se come veneno, se come de mas o se come lo
que no se debe.

Si no comemos bien, pues nos enferma-
mos; si comemos de mas, nos enfermamos; si co-
memos lo que no debemos, nos enfermamos. Esto
significa que si nos nutrimos perfectamente bien,
no podemos dar lugar a la enfermedad, a menos
que tengamos alguna predisposicion.

No es posible, como dije al principio, que
nos enfermemos espontdneamente porque nos
contagian o nos trasmiten una enfermedad. Estas
son las nociones fundamentales que deben tener
de lo miasmatico: que el miasma es la enfermedad
constitucional, la enfermedad trascendente que se
interioriza y se hace heredable; es un estado de
existencia, desde luego anémalo.

Ahora bien, lo ultimo que les voy a decir
de lo miasmatico es una parte elemental: a toda
alteracion somatica tiene que corresponder una al-
teracion funcional; l6gicamente, a toda alteraciéon
anatémica tiene que corresponder una alteracion
funcional légica y necesaria. Deben meditar muy
bien estos razonamientos elementales.

¢, Cbmo va a funcionar bien una célula si
no esté bien nutrida? Si hay una alteracion en la
estructura tiene que haber una alteracion en la fun-
cion y, por lo tanto, si pensamos no solamente en
la célula, sino en el organismo en su totalidad, la
alteracién funcional no puede ser sélo de las fun-
ciones organicas propiamente dichas, sino tam-
bién de las funciones psiquicas.

Entonces, cuando el organismo humano
padece de carencia, padece de defecto, tiene que
presentar o tener en su psiquis, en su mente, ma-
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nifestaciones del mismo tipo; cuando el organismo
humano tenga exceso en su constitucion, en su
nutricién o en sus funciones, también tendra que
tener una repercusion en lo psiquico; y cuando el
hombre tenga degeneracion, constitucionalmente
tendra también estados de funcién degenerativa,
asi como su psiquis (su mente) tendra manifesta-
ciones destructivas o degenerativas.

Esto también lo descubrié y lo comprobé
el maestro porque, volviendo a lo sifilitico, sabia
muy bien que dicha situacion lleva a los estados
destructivos; se degeneran los tejidos y los érga-
nos, se degradan las funciones y también se de-
genera la mente. Se ha comprobado clinicamente
gue estas tres formas de alteracion de la patologia
celular y de la patologia organica corresponden a
cada uno de los grandes miasmas que establecio
Hahnemann; el defecto, la falla o la carencia co-
rresponde a la psora; el exceso, la precipitacion,
corresponde a la sycosis, a la ostentacion sycosi-
ca, y la destruccion pertenece precisamente a la
degeneracion sifilitica.

Hahnemann tuvo ese atisbo genial y a no-
sotros nos toca reconocerlo en cada enfermo, pero
esto tiene multiples manifestaciones, aplicaciones
gue van a sernos sumamente utiles en la clinica
para comprender a cada uno de nuestros semejan-
tes, para comprendernos a nosotros mismos y para
saber seleccionar adecuadamente su tratamiento.
Desde luego que surgen muchas dudas, pero lo
que les acabo de decir es para que lo mediten.
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Resumen

Asi como en los ultimos afnos se ha insistido en incluir a la Homeopatia dentro de
clasificaciones poco rigoristas y que la desvirtian, como “medicina alternativa” o
“complementaria”, recientemente se ha creado un nuevo concepto en el que se le
pretende encasillar y que, de nueva cuenta, refleja un serio desconocimiento de la
historia y los fundamentos de la ciencia curativa configurada por el médico aleman
Samuel Hahnemann, y cuya ensefianza y practica han sido reconocidas oficialmente
en México desde 1895.

Hablamos del término “medicina integrativa”, que se refiere a un tipo de asis-
tencia que intenta combinar los conocimientos de la medicina convencional con las
técnicas de las practicas complementarias, entre las que se incluye arbitrariamente
a la Homeopatia. Desde este concepto, enarbolado por especialistas alopatas y al-
gunos homeopatas, la ciencia hahnemanniana es reducida al nivel de una simple te-
rapéutica, haciéndose a un lado sus cimientos tedricos, filoséficos y metodologicos.
En el presente texto se enfatiza la existencia de bases cientificas que dan sustento
al abordaje homeopatico del proceso salud-enfermedad, y que hacen de la Homeo-
patia una alternativa médica en vez de una medicina alternativa.

Abstract

In recent years some authorities have insisted in including homeopathy in a non exact
classifications which places homeopathy as an ‘alternative “ or “complementary’,
medicine. This recently created new concept that tries to classify homeopathy as
alternative, reflects a serious ignorance of history and the foundations of the healing
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science created by the German physician Samuel Hahnemann, and whose teaching
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and practice have been officially recognized in Mexico since 1895.

In this paper we analyze the term ‘integrative medicine”, which refers to a
type of assistance which tends to combine knowledge of conventional medicine with
complementary practices techniques, which arbitrarily includes homeopathy. From
this concept, raised by some allopathic and homeopathic specialists, hahnemannian
science is reduced to the level of a single therapeutic instrument, stepping aside its

KEYWORDS:
Bronchial asthma, Respi-
ratory allergy, Indoors and

outdoors pollution. alternative medicine

Introduccion

En trabajos previos se ha establecido una postura
de rechazo a que la Homeopatia sea considerada
dentro de las llamadas medicinas alternativas o
complementarias’.

Entre los argumentos que sustentan esta
afirmacion se encuentran: que la Homeopatia es
un modelo médico clinico terapéutico, no una sim-
ple préactica curativa; la formacion profesional de la
Homeopatia en nuestro pais esta sustentada en
un modelo médico, con una orientacion diferente
al de la medicina hegemonica, lo que la convierte
en una alternativa médica; las “medicinas alterna-
tivas o complementarias” no estan sustentadas en
ninguna profesién médica, pues sélo son técnicas
o practicas terapéuticas, y que el concepto “medi-
cinas alternativas o complementarias”, en el mejor
de los casos, se relaciona con terapeutas con una
formacion técnica no médica2.

theoretical, philosophical and methodological underpinnings. This text emphasizes
the existence of scientific bases that sustain the homeopathic approach to health-
disease process, and that make homeopathy a medical alternative rather than an

A pesar de los argumentos anteriores,
ahora existe una corriente dentro del Sector Salud,
e incluso sostenida por algunos integrantes de la
propia comunidad médico homeopética, que sefa-
la que la Homeopatia forma parte de un nuevo mo-
delo de atencion a la salud: la medicina integrativa.

Tal situacién nos lleva a afirmar que des-
afortunadamente se desconoce la historia de
la Homeopatia en nuestro pais y cual ha sido la
evolucién que ha seguido para convertirse en un
modelo médico clinico terapéutico respaldado por
una profesion médica.

Através de este trabajo se presentan algu-
nas consideraciones que llevan a reiterar el recha-
zo de incorporar a la Homeopatia en este nuevo
esquema de medicina integrativa, olvidando que
esta disciplina fue institucionalizada y profesiona-
lizada entre 1893 y 1895 a través de tres hechos
fundamentales: la fundacion del Hospital Nacional
Homeopatico y de la Escuela Nacional de Medi-
cina Homeopatica, y la apertura de la carrera de
médico cirujano homeodpata, dandole desde enton-
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ces un lugar propio dentro de la profesion médica
mexicana.

Las medicinas alternativas
y complementarias.
La vision oficial

La Organizaciébn Mundial de la Salud (OMS) ha es-
tablecido que los términos “medicina complementa-
ria” y “medicina alternativa”, utilizados indistintamente
junto con “medicina tradicional” en algunos paises,
hacen referencia a un amplio conjunto de practicas
de atencion de salud que no forman parte de la propia
tradicion del pais y no estan integradas en el sistema
sanitario principal.

Para dicho organismo, la medicina tradicio-
nal es “todo el conjunto de conocimientos, aptitudes
y practicas basados en teorias, creencias y experien-
cias indigenas de las diferentes culturas, sean o no
explicables, usados para el mantenimiento de la sa-
lud, asi como para la prevencion, el diagnéstico, la
mejora o el tratamiento de enfermedades fisicas o
mentales™.

En su documento Estrategia de la OMS so-
bre medicina tradicional, 2002-2005, dicha entidad
defini6 a la medicina tradicional como aquellas “prac-
ticas, enfoques, conocimientos y creencias sanita-
rias diversas que incorporan medicinas basadas en
plantas, animales y/o minerales, terapias espirituales,
técnicas manuales y ejercicios aplicados de forma
individual o en combinacion para mantener el bien-
estar, ademas de tratar, diagnosticar y prevenir las
enfermedades™.

Para esta organizacion internacional, el uso
de términos “medicina alternativa” y “medicina com-
plementaria” responde a una clasificacién otorgada
en paises en donde no existe una integracion entre
la medicina tradicional y la medicina, por lo que se
prefiere hablar en “términos de medicina tradicional”.
Lo anterior lleva a preguntar: ¢desde cuando y con
qué bases se incluye a la Homeopatia dentro del es-
quema de medicina tradicional?

Un argumento central, y quizas unico para
la incorporacion de la Homeopatia en esta clasi-
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ficacion, es que los medicamentos homeopaticos
son derivados de los reinos animal, mineral y ve-
getal. Asimismo, se considera que los pertenecien-
tes a este ultimo grupo pueden clasificarse dentro
de la categoria de medicamentos herbarios.

Dicho concepto abarca plantas, material
tomado de éstas y preparaciones y productos her-
barios acabados que contienen como principios
activos partes de plantas, materiales vegetales o
combinaciones de esos elementos®.

Por su parte, el Centro Nacional para la
Medicina Complementaria y Alternativa de los Es-
tados Unidos (NCCAM, por sus siglas en inglés),
define a la medicina complementaria y alternativa
como “un grupo de sistemas médicos, de cuidados
y de productos para la salud que en la actualidad
no son considerados como parte de la medicina
convencional™. Para este organismo, la medicina
complementaria y alternativa se clasifica en cinco
categorias o dominios:

- Sistemas de medicina alternativa. Homeo-
patia, naturopatia, medicina tradicional chi-
na, ayurveda y unani, entre otras.

« Intervenciones mente/cuerpo. Por ejemplo,
meditacién, oracién, curacibn mental, arte y
musica.

- Terapias biolégicas. Hierbas, alimentos, vi-
taminas.

+ Métodos manipulativos del cuerpo. Quiro-
practica, manipulacion osteopatica y masaje,
entre otras.

- Terapias energéticas. Campos bioldgicos,
chi kung, reiki, tacto terapéutico y terapias
bioeléctro-magnéticas, por citar algunas.

Habria que considerar que en los Estados
Unidos, la Homeopatia posee un estatus muy débil
desde el siglo pasado, ya que como lo sefiala Paul
Star en su texto Las transformaciones sociales de
la medicina en los Estados Unidos’, los médicos
homeopatas fueron expulsados de la Asociacion
Médica Americana (AMA), ademas de que en di-
cho pais no existen escuelas que formen médicos
homedpatas a nivel de licenciatura, aspectos que
llevan a establecer que la situacion de la Homeo-
patia en nuestro pais es totalmente diferente.



Por otra parte, y de acuerdo a Moctezumas,
la OMS y la Organizacién Panamericana de la Salud
(OPS) han elaborado una clasificacion de los prin-
cipales sistemas de medicina alternativa o comple-
mentaria, la cual refleja un amplio desconocimiento
de lo que es y ha sido la Homeopatia en muchos
paises del mundo, y particularmente en México:

1.Sistemas:
a)Tradicional

» Medicina tradicional china.

+ Medicina ayurvédica (hindu).
* Medicina unani.

+ Medicina indigena.

b)No tradicional

« Homeopatia
« Quiropractica

2.Terapias:
a)Terapias con medicacion

+ Plantas medicinales y medicina herbaria.
» Materiales minerales.

+ Materiales animales.

+ Régimen alimentario y nutricion.

b)Terapias sin medicacion

+ Acupuntura.

* Terapia manual.

« Ejercicios tradicionales (chi kung, tai chi, yoga).

« Terapias fisicas, mentales, espirituales y de la
conjuncién de la mente-cuerpo.

Concretamente en nuestro pais, la Secreta-
ria de Salud, durante la administracién 1989-1994,
establecidé una clasificacion mexicana de medici-
na tradicional: parteras, herbolarios y curanderos,
y medicinas paralelas: acupuntura, Homeopatia y
quiropractica, con la finalidad de orientar la tarea de
definir la normatividad, mediante criterios sistemati-
cos y conforme a las reglas del derecho sanitario®.
Aqui habria que considerar que si la ensenanzay la
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practica de la Homeopatia estan legitimadas y regu-
ladas desde finales del siglo XIX, ¢cual es la nece-
sidad de “normar” a la Homeopatia como practica o
técnica terapéutica? ;Acaso la legislacion aplicable
a la profesion médica no es aplicable a los médicos
homeopatas y a su ejercicio profesional? ;Para qué
sirven entonces un titulo y una cédula profesional?

La medicina integrativa, una
combinacion terapéutica

De la misma manera en que se describieron las
caracteristicas de las denominadas medicinas
alternativas y complementarias, en este aparta-
do se presentan algunos conceptos basicos de
este nuevo esquema de salud, mismos que de
ninguna manera son aplicables al modelo médico
homeopatico.

La medicina integrativa es un modelo de
asistencia sanitaria basado en un método siste-
matico, disefiado para acercar los mejores cono-
cimientos de la medicina convencional a los de la
medicina tradicional alternativa y complementaria,
con el fin de tratar los aspectos biolégicos, psico-
l6gicos, sociales y espirituales de la salud y de la
enfermedad.

Se centra en el respeto por la capacidad
humana de curacion, estimula la colaboracién en-
tre los médicos y enfatiza la importancia de la re-
lacion entre el facultativo y el paciente, y la de la
asistencia sanitaria basada en las pruebas. Incor-
pora diversos métodos y metodologias, incluidos
los sistemas médicos holisticos, la medicina de
mente y cuerpo, las terapias manipulativas y las
basadas en el cuerpo, la medicina energética y las
terapias de base bioldgica.

La medicina integrativa, segun la definicion
del ya mencionado NCCAM, combina terapias for-
males y terapias de la medicina alternativa y com-
plementaria, para los cuales existen algunos datos
cientificos de alta calidad sobre su seguridad y efi-
cacia'®.

En este sentido, puede observarse que la
Homeopatia, para este organismo internacional,
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solo se identifica como una opcion terapéutica. Es
importante sefalar que en este nuevo esquema se
incorporan, ademas de la Homeopatia, a la acu-
puntura y a la herbolaria como herramientas tera-
péuticas, olvidando que para el caso mexicano,
la Homeopatia ha logrado desarrollarse como un
modelo médico reconocido oficialmente.

Vale la pena hacer una reflexion en torno a
la acupuntura en nuestro pais. La Escuela Nacio-
nal de Medicina y Homeopatia del Instituto Politéc-
nico Nacional imparte desde 1986" un programa
de especialidad en acupuntura humana dentro del
area médica, el cual logr6 en el afio 2011 su incor-
poraciéon al Programa Nacional de Posgrados de
Calidad (PNPC) del Consejo Nacional de Ciencia
y Tecnologia'?, aspecto que lleva a preguntar: si se
ha logrado este importante avance en el recono-
cimiento de este programa, formador de especia-
listas en esa disciplina, ¢cual es la justificacion de
ver a la acupuntura como una practica terapéuti-
ca? ¢Por qué no darle también el lugar que mere-
ce dentro de la profesion médica?

La Homeopatia: profesion
médica

La historia de la Homeopatia en México esta llena
de sucesos que son parte esencial de su fortaleci-
miento y consolidacién como profesion médica. Sin
embargo, pareciera que para propios y extrafos,
estos acontecimientos son sélo hechos anecdoticos
y que no representan ningun valor importante.

Dentro de este contexto, es importante
recordar y resaltar los motivos por los cuales los
Doctores Joaquin Segura y Pesado, Ignacio Ma-
ria Montafio, Fernando Gomez Suérez e Ignacio
Fernandez de Lara pusieron todo su empeno para
lograr la fundacién del Hospital Nacional Homeopa-
tico, de la Escuela Nacional de Medicina Homeopa-
tica, y la apertura de la carrera de médico cirujano
homedpata.

El historiador Francisco Flores relata en su
libro La Historia de la Medicina en México, escri-
to en 1888, que “durante esta época se le fueron
abriendo poco a poco las puertas de la practica
[a la Homeopatia] y fue aumentando en algo el
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numero de sus partidarios, que la ejercen mas o
menos legalmente sin hacer ningunos estudios,
aunqgue realmente no estaba reglamentada su en-
sefianza”. Afirma ademas que “entre sus adeptos
hay algunos, contados, hombres de ciencia, que
de buena fe creen en su eficacia. Son muchos los
homeopatas, casi la totalidad en México, que sin
estudios de ninguna especie, ni preparatorios ni
profesionales, y sin practica ninguna, se declaran
por si y ante si médicos, y, falsos galenos, la ejer-
cen, lo que ha contribuido a desconceptuar entre
nosotros, a esa escuela™s,

En este sentido, y considerando las condi-
ciones prevalecientes en esos anos para la Homeo-
patia, los tres acontecimientos histéricos sefalados
en parrafos previos cobran relevancia sustantiva,
puesto que analizados en su conjunto, contribuye-
ron para sentar las bases de las institucionalizacién
y profesionalizacion de la Homeopatia en nuestro
pais, aspectos que son los pilares bajo los cuales
se sustenta la profesion médico homeopatica.

En cuanto al concepto institucionalizacion,
es conveniente establecer cuél es su importancia
para la Homeopatia como disciplina y cuéles son
los logros hacia la profesion médico homeopética.
Este término se define como el proceso de trans-
formacién de un grupo, practica o servicio, desde
una situacion informal hacia una situacion alta-
mente organizada, con una practica estable, cuya
actuacion puede predecirse con cierta confianza, e
interpretarse como la labor de una entidad dotada
de personalidad juridica propia, con continuidad y
proyecciéon en el tiempo'.

La importancia de esta situacion radica en
que los gremios comienzan a definir reglamentos y
mecanismos de ingreso, permanencia y formas de
ejercer las actividades propias de su profesion.

Asimismo, su incorporacién a las univer-
sidades puede entenderse como una medida de
control de saberes y del ejercicio de las llamadas
practicas profesionales.

En este proceso de institucionalizacion, a
la profesion se le afiade un saber certificado que la
respalda, asi como habilidades y estrategias meto-
dologicas y técnico-instrumentales orientadas por
valores que se promueven en el seno de las uni-
versidades donde se forman los profesionales.



Por su parte, en cuanto al término profe-
sionalizacién, diremos que es el proceso evolutivo
que permite el acceso al desarrollo de un campo
ocupacional y a la adquisicion de un estatus o ni-
vel de cualificacion profesional que faculta para el
desempefio de una actividad de caracter profesio-
nal en el mundo del empleo.

En este proceso, todas las ocupaciones
que buscan un estatus profesional deben cubrir
una serie de etapas, las cuales van desde su ori-
gen hasta la consolidacion como profesiones.

Puede afirmarse, a partir de lo anterior,
que desde 1893 la Homeopatia ha llevado a cabo
ambos procesos, situacion que le permite tener un
estatus sélido como profesién médica mexicana y
un papel especifico dentro de nuestra sociedad, lo
que refuerza nuestro rechazo de verla sélo como
una opcibn terapéutica no cientifica.

La Homeopatia: definitiva-
mente, un modelo médico

A partir de lo anterior y con la intencion de aportar
elementos que lleven a evitar que siga proliferando
la tendencia de incorporar a la Homeopatia dentro
de &mbitos no relacionados con la profesion médi-
ca, es necesario difundir que la Homeopatia, como
modelo médico, reune todas las caracteristicas de
una ciencia.

Tiene una forma diferente de abordar,
desde el ambito de la medicina, el proceso sa-
lud-enfermedad, asi como de ejercer su practica
profesional, pero cuenta con todos los elementos
que permiten considerarla como un modelo médi-
co clinico terapéutico. A continuacion se presenta
brevemente los argumentos que sostienen esta
afirmacion:

a) Su base cientifica. La Homeopatia es una
rama de la medicina y ésta se apoya en cien-
cias como la biologia, la fisica, la quimica, la
fisiologia, la anatomia y la bioquimica, entre
otras; puede afirmarse que la Homeopatia for-
ma parte de este grupo de ciencias, las cuales
tienen la finalidad de explicar el mundo que nos
rodea y la forma en que afecta al hombre. Es
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importante recordar que el modelo homeopa-
tico, a semejanza del modelo médico conven-
cional o hegemonico, basa sus avances en el
método cientifico inductivo.

b) Su base médica. El modelo médico clini-
co terapéutico homeopatico establecido por
Samuel Hahnemann en el siglo XVIII surgi6 a
partir de las criticas que realiz6 en torno al ejer-
cicio de la medicina de esa época.

Es importante recordar que, en México, la prac-
tica de la Homeopatia esta oficialmente reco-
nocida y respaldada por un proceso formativo
de recursos humanos en esta area, a través de
dos instituciones de educacién superior: la Es-
cuela Nacional de Medicina y Homeopatia del
Instituto Politécnico Nacional y la Escuela Libre
de Homeopatia de México, I.A.P. Adicionalmen-
te, también existen programas de posgrado
que forman como especialistas en Homeopatia
a médicos egresados de cualquier escuela o
facultad de medicina del pais’®.

c) Su base filosoéfica. La Homeopatia difiere
del modelo médico convencional no solo por
sus principios, fundamentos y terapéutica, sino
también por la manera de comprender al hom-
bre y al proceso salud-enfermedad.

Para la Homeopatia, la enfermedad y los sin-
tomas constituyen una misma entidad; esa es
la base de la ley de similitud. La enfermedad
desde la perspectiva del modelo homeopatico
se concibe como la ruptura del equilibrio de la
energia vital'.

d) Su base tedrica. Histéricamente el modelo
médico clinico terapéutico homeopatico se ha
fundamentado en siete principios basicos: el
principio de similitud, el dinamismo vital, la do-
sis minima. La individualidad morbosa, la indi-
vidualidad medicamentosa, la experimentacion
pura y la vis medicatrix naturae.

e) Su base metodoldgica. Desde los funda-
mentos del modelo homeopatico se establecen
los lineamientos para desarrollar una practica
médica de calidad. Hahnemann sefiala en el
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Organon de la Medicina, a través de 41 para-
grafos, todo aquello que un buen médico debe
realizar con el paciente, desde una perspectiva
clinica, a fin de establecer un diagnoéstico com-
pleto antes de prescribir algun tratamiento.

En este sentido es importante senalar que todo
médico homeobpata debe realizar diversos diag-
nésticos dentro de su practica clinica: el etio-
l6gico, el nosolbgico, el patolégico y el medi-
camentoso. Eizayaga'” sefiala que la historia
clinica homeopatica comprende cuatro diag-
nésticos: el clinico (comun) o patoldgico, el indi-
vidual (modalidades reaccionales, etcétera), el
biopatogréafico (biografia) y el medicamentoso
(el simillimum).

f) Su base terapéutica. En todo modelo mé-
dico se tiene contemplada siempre una etapa
terapéutica, situacion que, desde luego, no
es ajena al modelo homeopatico, sin que esto
implique hablar de la terapéutica homeopéatica
como término peyorativo.

Dentro del modelo homeopético, la intencién
del médico es curar definitivamente y sin secue-
las a sus pacientes. Esta situacion se encuen-
tra determinada en las bases establecidas por
Hahnemann, que en el Organon de la Medicina
sefala claramente, en primer lugar, que antes
de prescribir algun remedio o medicamento, el
médico debe conocer todo acerca de la enfer-
medad, es decir, contar con un diagnéstico in-
tegral que le permita tomar las mejores decisio-
nes terapéuticas, y en segundo lugar, conocer
a profundidad todo sobre las propiedades de
los medicamentos que utilizara en el paciente.

Conclusiones

La Homeopatia en México no puede ser consi-
derada como una medicina alternativa o comple-
mentaria s6lo porque sus medicamentos se deri-
van de los reinos vegetal, mineral y animal.

La Homeopatia es un modelo médico
clinico terapéutico que cuenta con fundamentos
tedricos, filoséficos (teorias y leyes) y metodo-
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l6gicos (métodos y técnicas) sustentados en el
conocimiento cientifico y de la ciencia médica, y
cuya intencién es el abordaje del proceso salud-
enfermedad a partir de tres dimensiones basicas:
la salud, la enfermedad y la individualidad del pa-
ciente. Este modelo basa sus avances en el mé-
todo cientifico inductivo, estableciendo enuncia-
dos universales ciertos a partir de la comprensiéon
sistematizada de la experiencia.

Este modelo ha continuado su desarrollo
a lo largo de mas doscientos afios en México y
en muchos paises de Europa y América Latina, a
pesar de los embates del modelo médico hegemo-
nico, llamado convencional.

La Homeopatia no debe ser vista como
una terapia mas, sino como una vision 6 perspec-
tiva diferente desde la cual se aborda la practica
médica'®. Si se toma exclusivamente a la fase te-
rapéutica de este modelo, habria que sefalar que
la Homeopatia es una alternativa médica (y no una
medicina alternativa) al alcance de quién ejerce
la medicina profesionalmente (médicos cirujanos
y homebpatas, médicos homeobpatas cirujanos y
parteros y médicos cirujanos con especialidad en
Homeopatia).

Es importante recordar que la profesion
médico homeopatica esta oficializada en México
desde fines del siglo XIX, y que actualmente todas
las leyes, normas y reglamentos que regulan a la
profesion médica son aplicables a ella; por tales
razones, aqui cabria preguntar: ¢ por qué esa obs-
tinacion de algunas autoridades del Sector Salud
de querer ubicar a la Homeopatia en un lugar que
no le corresponde?

La historia de la Homeopatia claramente
sefiala que a lo largo de mas de cien afos se ha
trabajado en la institucionalizacién y profesiona-
lizacion de esta disciplina médica, por lo que es
inaceptable que se siga regateando el lugar que le
corresponde como profesion médica.
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Libros

El Organon de Hahnemann
Sexta Edicion. Edicién del
bicentenario (1810-2010)

EL ORGANON DE HAHNEMANN

Autor: Samuel Hahnemann.
Traduccion: Fernando Dario
Francois Flores.

Editorial: Propulsora de
Homeopatia.

Lugar: México.

Ano: 2010.

Paginas: 286.

Muchas vicisitudes, coincidencias y esfuerzo tuvieron
gue conjugarse para que esta publicacién que conme-
mora el bicentenario de la aparicién del Organon se
concretara. Cierto es que no debemos ignorar los 18
meses que Samuel Hahnemann invirti6 durante su ve-
jez para revisar y redactar ésta version, la Gltima del re-
volucionario libro en que detallé el camino homeopatico
de la curacion, y que él mismo consideré como “cerca-
na a la perfeccion” y “la mas completa de todas”. Pero
eso, hay que decirlo, fue solo el inicio del camino.

Luego de finalizar la sexta edicion del Organon
del arte de curar, en febrero de 1842, su publicacion
enfrenté numerosas complicaciones. Fue dificil superar
los obstaculos impuestos por algunos enemigos per-
sonales y conciliar las diferencias con los editores que
se interesaron por la obra, sin olvidar que la primera
transcripcion del manuscrito tuvo tantos errores que el
mismo Hahnemann inspeccion6é de nueva cuenta el
texto y supervisé de cerca la redaccion definitiva.

Por desgracia, el notable médico aleman fa-
llecio en julio del ano siguiente sin que pudiera ver
impreso su ultimo trabajo. La intencion de sacarlo
a la luz fue retomada hasta 1865 por la viuda del
maestro, Melanie Hahnemann (a solicitud del Baron
de Boeninnghausen), quien tuvo que desmentir las
versiones apocrifas que aparecieron por entonces y
enfrentar, de nuevo, diversos problemas con el gre-
mio editorial que terminaron por frustrar el proyecto.

Después de otros intentos fallidos para dar-
lo a conocer por parte de Constantino Hering y del
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Dr. Bayes, fue la muerte de Melanie Hahnemann, en
1878, junto con el desinterés de los herederos le-
gales de la obra, lo que permiti6 que el Dr. Richard
Haehl rescatara los derechos del Organon en 1920, y
lograra su publicacién un afio mas tarde, en aleman.

No pas6 mucho tiempo para que el libro se
tradujera al francés y al inglés, y de dichos idiomas al
castellano; sin embargo, dicho proceder, aunque se ha
llevado a cabo en més de una ocasién y de manera cui-
dadosa, ha generado varios errores y cambios involun-
tarios que han permanecido asi hasta hace poco.

En este sentido, el gran valor de El Organon
de Hahnemann Sexta Edicion. Edicion del bicentenario
(1810-2010), radica en el hecho de que el autor, el Dr.
Fernando Dario Francois Flores, consulté directamente
el manuscrito original del sabio de Meissen, alojado en
la coleccién especial de la biblioteca de la Universidad
de California en San Francisco, que le permitio tutelar
una traduccion que respeto fielmente las ideas del autor.

Asimismo, y como sefiala en el prélogo el Dr.
Francois Flores, quien ha sido secretario de Archivos
de la Liga Médica Homeopatica Internacional, esta
edicion se dedica a precisar y clarificar los términos
empleados en la version original, escrita en aleman
del siglo XIX, ademas de que rescata notas de pie de
pagina que inexplicablemente han sido eliminadas
de otras versiones en espanol, y excluye otras que
no aparecen en los manuscritos.

Otros detalles sobresalientes en esta Edicion
del bicentenario son su formato, que facilita la con-
sulta de los 291 paragrafos que la integran, asi como
la inclusién de un cuestionario en la parte final que
guia la comprension de la lectura, siguiendo la idea
que concretara en su momento el Dr. Joaquin Segura
y Pesado para la quinta edicion.

El valor de este volumen es evidente para
todos los médicos homeobpatas e interesados en la
obra de Samuel Hahnemann de habla hispana, toda
vez que condensa buena parte de los largos afios
de trabajo y recorrido que han tenido que sortear las
ideas del médico aleman, mismas que han sobrevi-
vido a los embates del paso del tiempo y a los dra-
maticos cambios que ha sufrido la medicina desde
el momento en que fueron plasmadas, debido a su
autenticidad y profundidad de ensehanza.

Reseia: Rafael Mejia



FARMACODINAMIA F_armacodlnamla Homeopatica Il
Vicente Rosas Landa

P,
e Editorial: Editorial Médico Homeopatica Mexicana
SR— ISBN: 968-6774-05

Farmacodinamia Il es una obra llamada a convertirse en un
clasico dentro de los libros de texto. Se trata de un dedicado
estudio sobre los efectos de los medicamentos homeopaticos
y sus mecanismos de accién, escrito por el Dr. Vicente Rosas
Landa, reconocido especialista en medicina interna por el Centro
Hospitalario de la Universidad de Burdeos, en Francia, y profesor-
investigador de la Escuela Nacional de Medicina y Homeopatia del
Instituto Politécnico Nacional.

Homeopatia Veterinaria
Enedina Silva Cabrera
Editorial: Division Editorial de Propulsora de Homeopatia

El médico veterinario que tenga la intencién de conocer la
Homeopatia puede pensar que el aprendizaje es largo y complicado.
Este libro le demostrara que el camino puede recorrerse con
éxito mediante informacién precisa, dedicacion y practica, y que
las posibilidades terapéuticas adquiridas son tan amplias que es
posible aplicarlas tanto en pequefias como en grandes especies:
S aves, caninos, equinos, felinos, porcinos y rumiantes.

aw s
k. B

HOMEOPATIA VETER
MVZ. Esp. Enedina Silva C

Repertorio Comparativo

Repertorio Comparativo de Kent de la Materia Médica Homeopatica
ol R. Dockx, G. Kokelenberg

mHTERIH |T|E[|||:H Editorial: B. Jain Publishers
HOMEDPATICA ISBN: 978-81-319-0276-9

Sin lugar a dudas, el Repertorio de Kent es una obra que
revoluciond la forma de hacer clinica homeopatica y una de las
herramientas mas Gtiles con que cuenta el especialista para llevar
a cabo la prescripcion homeopatica; no obstante, su consulta suele
ser complicada por la gran cantidad de apartados y de informacion
con que cuenta. El presente libro tiene el propésito de superar las
dificultades mas habituales en el uso de la obra de Kent, seccién
por seccion.

Dr. R. Dockx
Dr. G. Kokelenberg
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Cartas al editor
La relacion médico-paciente

Les mando un saludo y una calurosa felicitaciéon por el trabajo que estan realizando en
la revista La Homeopatia de México, un esfuerzo editorial que me ha servido mucho
para complementar los estudios profesionales que he desarrollado en las aulas de la
Escuela Nacional de Medicina y Homeopatia del Instituto Politécnico Nacional.

Lei con mucho interés el articulo firmado por el Dr. Fernando Dominguez
Vello, denominado E/ Quién Es del Paciente. Un Enfoque Antropoldgico, que
muestra lo que muchos homeobpatas pensamos acerca de la relacion que se debe
establecer entre el médico homeopata y su paciente (empatia).

Un médico homedpata se convierte practicamente en el médico de toda
una familia, y es de esa manera ya que el abordaje para conocer la historia clinica
de un individuo incluye al circulo social mas cercano a su vida.

El médico tiene la obligacién de penetrar en los aspectos mas profundos
del ser, acompanarlo y conocer lo que le ha sucedido a lo largo de toda su exis-
tencia (biolégica y emocionalmente) para descifrar lo que lo empuja a comportarse
de una u otra manera. Asi deberia de ser, asi lo aprendi de mis maestros y de las
lecturas que he realizado en todo mis afios de practica profesional.

No todos los pacientes son iguales: hay quien camina con una neumo-
nia, mientras que otro puede sentirse muy mal con un simple resfriado. Por eso,
la encomienda del profesional de la salud en Homeopatia es ponerse en el lugar
del otro, entender su sufrimiento o dolor y a partir de ese sentido humano intentar
devolverle el bienestar de manera pronta, suave y duradera, tal y como lo concep-
tualiz6 el gran Samuel Hahnemann en la obra Organon del Arte de Curar.

Siempre hay algo qué hacer por un paciente. Contrario a lo que puedan
pensar muchas personas, un cuadro patolégico sumamente grave como el de un
paciente desahuciado, por ejemplo, siempre es susceptible de atenderse. No se
le podra salvar la vida a un paciente en dichas circunstancias, es cierto, pero si
disminuir sus dolencias fisicas y acompafarlo en lo que le aqueja el alma.

El Dr. Dominguez Vello menciona que la tecnologia es un aspecto muy im-
portante en la historia clinica del enfermo, y sefiala que la relaciébn médico-paciente
no debe despersonalizarse por dicha circunstancia. Estoy plenamente de acuerdo
con dicha postura: la tecnologia para ofrecer un diagnéstico de certeza se debe uti-
lizar sin temor, como es el caso de algunos programas informaticos que contienen
la Materia Médica y permiten hacer un andlisis de sintomas repertoriales. Negarse
a utilizar este tipo de adelantos equivaldria a impedir que los alumnos de secun-
daria o preparatoria se valieran de las calculadoras para resolver un problema que
necesita de la l6gica del estudiante.

No debemos olvidar, sin embargo, la parte clinica, la cual se refiere a conside-
rar sus facies, sus posturas, el estado fisico y poder explorar sus emociones particula-
res. La personalidad de un paciente es fundamental para definir el mejor tratamiento.

Médico homeépata Ma. Guadalupe Alvarez Garibay
Egresada de la Escuela Nacional de Medicina y Homeopatia (I.P.N.)
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Instrucciones para los autores

“La Homeopatia de México” es una publicacion bimestral, fundada en 1933
y editada desde 1941 por la Divisién Editorial de Propulsora de Homeopa-
tia, S.A. de C.V. Sus paginas incluyen articulos de publicaciones antiguas,
debido a su calidad, su vigencia y al interés que pueden generar, ademas
de trabajos nuevos y originales: articulos de opinion, temas de revision,
materia médica, investigaciones nuevas, reportes de casos clinicos y con-
troversias que se llevan a cabo en México y el mundo, referentes al medio
homeopatico.

Desde su origen, la revista ha contribuido al mejoramiento del nivel aca-
démico, cientifico y de discusion entre particulares, y al interior de las insti-
tuciones educativas y hospitalarias dedicadas a la medicina homeopatica.

Para su aceptacion y publicacion, todos los articulos que pretendan in-
cluirse en “La Homeopatia de México” deben caracterizarse por su cali-
dad teérica metodologica, su vigencia o su relevancia. Asimismo, seran
analizados por al menos dos revisores (revision por pares) y, finalmen-
te, calificados como aceptados o rechazados por el Consejo Editorial.

En lo general, “La Homeopatia de México” acata las indicaciones es-
tablecidas por el Comité Internacional de Editores de Revistas Médi-
cas (ICMJE, por sus siglas en inglés), cuya version actualizada (abril
de 2010) se incluye en el documento Requisitos de uniformidad para
manuscritos enviados a revistas biomédicas: redaccion y preparacion
de la edicion de una publicacién biomédica, mismo que se encuentra
integramente en la pagina electronica http://www.icmje.org/ (la version
en castellano de este texto, también conocida como Normas o Linea-
mientos de Vancouver, puede consultarse y descargarse libremente en
el sitio de la Universidad Autbnoma de Barcelona: http://www.metodo.
uab.cat/docs/Requisitos_de_Uniformidad.pdf).

De lo anterior se desprenden los siguientes puntos:

l. Aspectos generales

a) Libertad editorial

Que radica en la plena autoridad que posee el director editorial so-
bre el contenido de la revista y la eleccién del momento en que se
publicara la informacién. En este sentido, basara sus decisiones
en la validez de los trabajos recibidos, la importancia que puedan
tener para los lectores y los puntos de vista de los miembros del
Consejo Editorial; ademas, contara con la libertad para expresar
puntos de vista criticos, aunque responsables, sobre todos los as-
pectos de la medicina homeopatica.

b) Sobre los derechos de autor
Los autores deberan certificar a través de una carta, o correo elec-
trénico, que el articulo que envian es original y que autorizan su
publicacién en “La Homeopatia de México”. El creador conservara
la propiedad (copyrigth) de la obra.

c) Conflictos de intereses

Cuando una parte, o el total de un trabajo, se haya publicado en
otro medio o se haya enviado a otra revista para su publicacion, los
autores tienen la responsabilidad de informarlo por escrito al director
editorial de “La Homeopatia de México”, proporcionando una fotoco-
pia 0 un manuscrito de la versién original, y precisando los detalles
de la relacion que se haya establecido entre ambas partes. Dicha
solicitud tiene la finalidad de evitar conflictos relacionados con dobles
publicaciones. Queda a juicio del equipo editorial de “La Homeopatia
de México” si el trabajo se imprimira de manera integra o si sera su-
ficiente con una version abreviada, bajo el compromiso de que ésta
reflejara fielmente los datos e interpretaciones de la original, y de que
se citaran tanto la fuente original del texto como su autor.

d) Declaracion de financiamiento
Algunos estudios reciben fondos de empresas, fundaciones pri-
vadas, instituciones educativas o gubernamentales; debido a que
esto podria influir en la investigacion misma y desprestigiarla, se

solicita a los autores que especifiquen si su trabajo contd con algun
tipo de financiamiento. Debe detallarse al director editorial de “La
Homeopatia de México”, por escrito, el nombre de fundaciones, or-
ganizaciones o particulares que hayan brindado apoyo econémico.
Esta informacién deberd incluirse en el trabajo para mantener al
tanto a los lectores. Asimismo, debe comunicarse si el autor o algu-
no de los autores laboran o perciben un tipo de retribucién econé-
mica, o de otro tipo, por parte de un laboratorio o compafia privada
que haya participado en el financiamiento del trabajo.

e) Notas de agradecimiento
Las notas de agradecimiento dirigidas a personas o instituciones
que hayan apoyado el desarrollo del trabajo apareceran en la parte
final del escrito, nunca al principio.

Il. Especificaciones para los trabajos

a) Criterios para la aceptacion de manuscritos
Deben presentarse con escritura clara, ademas de brindar informa-
cion importante y de interés para los lectores de “La Homeopatia de
México”. En los trabajos de investigacion los métodos de estudio
deben ser apropiados, los datos vélidos, y las conclusiones razo-
nables y fundamentadas en evidencias y referencias confiables. Se
recomienda al autor o autores que antes de remitir cualquier texto, lo
ofrezcan a revision por parte de un colega con experiencia en la pu-
blicacion de trabajos cientificos, a fin de detectar posibles problemas.

Todos los trabajos deberan dirigirse al director editorial de “La
Homeopatia de México”, escribiendo a la direccion electronica:
fernando.gonzalez@similia.com.mx

En caso de que se presente algin impedimento para hacer el en-
vio de algun escrito por este medio, serd necesario comunicarse
con la Division Editorial de Propulsora de Homeopatia, S.A. de
C.V., para acordar los detalles de su remision en disco compacto,
memoria USB u otro soporte:

Revista “La Homeopatia de México”
Mirto No. 26

Colonia Santa Maria la Ribera

Delegacion Cuauhtémoc

México, Distrito Federal

C.P. 06400

Teléfono: (01 55) 5547 9483, extension 176
Fax: (01 55) 5547 3707

Queda a juicio de la Division Editorial de “La Homeopatia de Méxi-
co” decidir si los manuscritos cuentan o no con el formato adecua-
do para su publicacién, de tal manera que puede regresarlos a los
autores para correccion, antes de considerarlos para el proceso
de arbitraje por parte de su Consejo Editorial.

b) Caracteristicas generales

+ Los articulos deben encontrarse en formato de Office Word (ar-
chivos .doc o .docx).

+ Se evitard la numeracion de las paginas, encabezados y pies
de péagina.

« Todas las secciones deben tener continuidad, sin utilizar saltos
de péagina.

+ Los manuscritos deben incluir un titulo de extension libre, asi
como un titulo corto para las paginas internas.

« El nombre del autor o autores que hayan intervenido en el trabajo
deben anotarse en el siguiente orden: nombre(s), apellido pater-
no, guién, apellido materno.

« Si ya se cuenta con publicaciones previas (o indizacién), el nom-
bre debe escribirse igual que en ellas.

+ En todo caso debe incluirse el cargo académico, institucional o
ambos.

« Es preferible que los trabajos incluyan un resumen estructurado,
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el cual debe proporcionar el contexto o los antecedentes del es-
tudio, asi como sus objetivos, procedimientos basicos, principa-
les resultados, conclusiones y fuentes de financiamiento. De ser
posible, debe proporcionarse su traduccion al inglés (Abstract).

+ En caso de que se adjunten imagenes, éstas deben presentarse en
alta resolucion (a 300 dpi) y formato jpg, debidamente numeradas
conforme a su cita o llamada en el texto. Se aceptan gréficos a color
0 en blanco y negro. Debe incluirse el pie de foto o figura (explicacion
breve) correspondiente a cada imagen o gréfico.

+ Las tablas deben enviarse en formato de Office Word (.doc,
.docx), y no como imagen. Se numeraran de acuerdo a la llama-
da o cita en el texto, y con titulo. De ser necesario, se incluird un
resumen explicativo (pie de figura).

+ No se aceptaran imagenes ni tablas en archivos de Power Point.

c) Referencias
Deben colocarse al final del texto y nunca al pie de pagina. Se
enunciaran de manera correspondiente al texto, donde se citaran
con numeros en superindice.

Los casos mas usuales y su presentacion internacionalmente

aceptada son los siguientes:

« Articulo de revista: Autor o autores. Titulo del articulo. Abrevia-
tura internacional de la revista. Afo; volumen (nimero): pagina
inicial y final del articulo. En caso de varios autores, se citan los
seis primeros seguidos de la abreviatura et al. En lo posible, el
nombre de la publicacién debe abreviarse de acuerdo con el es-
tilo de la National Library of Medicine, de Estados Unidos, dispo-
nible en http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nimcatalog/journals. / Ejem-
plo: Macias Cortés EC, Asbun Bojalil J. Frecuencia de eventos
adversos en prescripciones homeopaticas del Hospital Juarez de
México. Rev Hosp Jua Mex. 2008; 75(3):190-197.

+ Libro: Autor o autores. Titulo del libro. Edicién. Lugar de pu-
blicacion: Editorial; afio. No es necesario consignar la primera
edicion. La edicién siempre se pone en numeros ardbigos y
abreviatura: 2a ed. Si la obra estuviera compuesta por méas de
un volumen, debe citarse a continuacion del titulo del libro: vol.
3. / Ejemplo: Sanchez Ortega P. Apuntes sobre los miasmas o
enfermedades crénicas de Hahnemann vol. 4, 2a ed. México:
Biblioteca de Homeopatia de México, 1999.

« Capitulo de libro: Autor o autores del capitulo. Titulo del capi-
tulo. En: Director o recopilador del libro. Titulo del libro. Edicion.
Lugar de publicacion: Editorial; afio. p. pagina inicial-final del ca-
pitulo. / Ejemplo: Demarque D. El método hahnemaniano. En:
Benkemoun P, Cornillot P, Deltombe-Kopp M, Lutzler LJ. Tratado
de Homeopatia. 2a ed. Espana: Paidotribo; 2000. p. 33-36.

« Articulo en internet: Autor o autores. Titulo. Nombre de la pu-
blicacién abreviada [tipo de soporte] afio [fecha de acceso]; volu-
men (nimero): paginas o indicador de extension. Disponible en:
/ Ejemplo: Fernandez Pérez JA, Barajas Arroyo G, Romano Ro-
driguez MC. La Homeopatia: un modelo médico clinico terapéu-
tico, no una medicina complementaria. Gaceta Homeopatica de
Caracas [internet]. 2008 [citado 19 Dic 2011]; 16(1): p. 017-024.
Disponible en: http://www2.scielo.org.ve/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=S1315-30802008000100004&Ing=es&nrm=iso

Para informacion sobre casos particulares, se puede consultar el docu-
mento Requisitos de uniformidad para manuscritos enviados a revistas
biomédicas, citado en la primera parte de las presentes instrucciones.

lll. Tipos de trabajos a publicar

Los siguientes formatos son sugeridos por La Homeopatia de Mé-
xico para la entrega de manuscritos. No es estrictamente nece-
sario que los autores se apeguen a ellos, siempre y cuando sus
trabajos cumplan con los requisitos indispensables: la claridad en
la exposicion de ideas, la eleccion de un tema de interés para la
comunidad homeopatica y el sustento de cada una de sus afirma-
ciones en fuentes fidedignas.

a) Articulo de investigacion (basica o clinica)

« Titulo. Es de extension libre y debe ser representativo de los ha-
llazgos. Se debe agregar un titulo corto para las paginas internas.
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Es importante identificar si se trata de un estudio aleatorizado o
de otro tipo.

» Resumen. Esboza los aspectos mas importantes del texto. Pre-
ferentemente, debe incluir titulo, antecedentes, objetivo, material
y método, resultados y conclusiones.

+ Introduccién. Enuncia aquellos aspectos que permiten enten-
der el objetivo del estudio, mismo que se menciona al final de
este apartado. La o las hipotesis, asi como los planteamientos,
deben incluirse en este apartado.

» Método. Explica a detalle cémo se desarrollé el estudio y en es-
pecial que sea reproducible. Menciona el tipo de estudio, obser-
vacional o experimental y métodos estadisticos. Cuando el caso
lo amerita, se especifica si las personas involucradas tuvieron
que firmar una carta de consentimiento Informado.

» Resultados. De acuerdo al disefo del estudio, se presentan to-
dos los resultados, sin comentarlos. Tablas y otros graficos con
resultados deben presentarse al final del texto y con pie de figu-
ra. Es preferible no repetir la informacion de las tablas en el texto.

+ Discusién. Con base en evidencias actuales, se discute por qué
el estudio es unico, diferente, confirmatorio o contrario a otros
de la literatura. Debe incluirse un parrafo que informe si hubo
limitaciones en el disefio del trabajo. Las conclusiones sobre el
mismo se mencionan al final.

» Referencias. Deben seguir las especificaciones descritas con
anterioridad. Es preferible incluir citas de autores mexicanos.

- Extensién e imagenes. El nimero de paginas del manuscrito, y
de los graficos, es libre. No obstante, “La Homeopatia de México”
se reserva el derecho de editar o resumir los textos e imagenes
cuando se considere necesario.

b) Articulo sobre casos clinicos o serie de casos

- Titulo. Debe especificarse si se trata de casos clinicos (uno o
dos) o una serie de casos (mas de tres). Se debe incluir un titulo
corto a utilizar en las paginas internas.

+ Resumen. Esboza los aspectos mas importantes del texto.

+Introduccién. Se describe la enfermedad o sindrome y su causa
atribuible, o bien, la respuesta del paciente al tratamiento.

» Presentacion del (los) caso (s) clinico (s). Se incluye la des-
cripcion clinica, asi como los resultados obtenidos por estudios
de laboratorio y otros métodos de diagnéstico. Se debe especi-
ficar el tiempo en que se reunieron estos casos. Las imagenes
y tablas se mencionan en el texto del documento y aparecen al
final del mismo, con pie de figura.

+Discusion. Se comentan las referencias bibliograficas mas re-
cientes o0 necesarias para entender la relevancia del caso ex-
puesto, asi como aquellas particularidades, similitudes o diferen-
cias que lo hacen comunicable.

» Referencias. Deben seguir las especificaciones descritas con
anterioridad.

- Extension e imagenes. El nimero de paginas del manuscrito,
asi como de graficos, es libre. Sin embargo, “La Homeopatia de
México” se reserva el derecho de editar o resumir los textos e
imégenes cuando se considere necesario.

c) Articulo de revision

+ Titulo. Se debe especificar con claridad el tema a tratar.

+ Resumen. Esboza los aspectos mas importantes del texto.

+Introduccién y subtitulos. Puede iniciarse el tema a tratar di-
rectamente, y los subtitulos se incluiran de manera libre, siempre
que se consideren necesarios.

+ Referencias. Deben seguir las especificaciones descritas con
anterioridad.

- Extension e imagenes. El nUmero de paginas del manuscrito,
asi como de gréficos, es libre, aunque “La Homeopatia de Méxi-
co” se reserva el derecho de editar o resumir los textos e image-
nes cuando se considere necesario.

d) Actualidad, histéricos y sobre personajes

+ Los escritos de este tipo abordan temas informativos, histéricos
y de interés médico o social. No tienen un formato en especial.

e) Materia médica y otros temas de actualizacién médica

+ Solo se realiza a peticion del director editorial de “La Homeopatia
de México”, de acuerdo con el formato convenido con él.
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