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BADANIA INTERDYSCYPLINARNE
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Abstract: Nowadays, experimental research about extremely diluted systems is increasing in Latin
America, not only in the clinical field (i.e. on human beings and animals), but also in basic research in
laboratories. Interdisciplinary reports show a consistent development of new research methodologies in
both the clinical and fundamental areas. Along these lines, the international, Pan American, and regional
meetings have played a key role in the improvement of experimental research by providing an opportuni-
ty to discuss preliminary results in an open forum of public audience. A brief chronological outline of
these events illustrates the institutional efforts in Latin America to create, sustain, and develop new re-
search centers, and to participate in the public health system.
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Streszczenie: W Ameryce Lacifiskiej wzrasta liczba przeprowadzanych badan do§wiadczalnych nad
skrajnie rozcienczonymi uktadami. Sa to nie tylko badania kliniczne (tj. przeprowadzane na ludziach
i zwierzgtach), ale rowniez podstawowe badania laboratoryjne. Raporty interdyscyplinarne ukazuja staty
rozwoj nowych metodologii badawczych w dziedzinie badan — i klinicznych, i fundamentalnych. W tej
sytuacji migdzynarodowe i regionalne spotkania odgrywaja kluczowa rol¢ w udoskonaleniu badan do-
$wiadczalnych poprzez stworzenie okazji do przedyskutowania wstgpnych wynikow tych badan na fo-
rum z udziatem publiczno$ci. Krotkie, chronologiczne przedstawienie tych wydarzen obrazuje wysitek
organizacji Ameryki Lacinskiej, dazacych do stworzenia, utrzymania i rozwoju nowych centréw badaw-
czych, i che¢ ich udziatu w systemie publicznej opieki zdrowotnej.
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BADANIA KLINICZNE

Poczatki praktyki klinicznej w Ameryce Lacinskiej siggaja konca pierwszej potowy XIX wieku.
Wspotczesnie rozwoj wlasciwych metodologii badan klinicznych ujawnia si¢ w dobrze przeprowadzo-
nych badaniach dotyczacych chordb ostrych i przewlektych.

a) Na ludziach. Takie podejscie obejmuje rézne obszary badan, m.in. :
- systematyczne podejscie do chordb ostrych oraz przewlektych, '
- gromadzenie przypadkow klinicznych, wykorzystywanych do oceny skutecznosci dziatania ultrani-

skich dawek.!*#

b) Na zwierzetach : weterynaria. Wzorce badan z udzialem zwierzat sg szeroko wykorzystywane w te-

stach przedklinicznych dotyczacych chordb ostrych i przewlektyc

analiz.

h?**, jako podstawa do dalszych

BADANIA PODSTAWOWE

Przeszkoda na drodze do akceptacji homeopatii sa przede wszystkim: brak naukowego opisu i brak
teoretycznego modelu dziatania ultraniskich dawek. Pomimo to mozna wymieni¢ rézne teoretyczne i do-

$wiadczalne prace dotyczace tego tematu.

a) Fizykalny opis ukladéw skrajnie rozcienczonych. Raporty dotyczace tego tematu odnosza si¢ do
badan nad wewngtrzna natura takich uktadow z punktu widzenia fizyki. aa-a1

b) Mechanizm dzialania ultraniskich dawek. Zaproponowane zostaly r6zne modele teoretyczne maja-
ce na celu stworzenie naukowych podstaw biologicznej aktywnosci ultraniskich dawek. 447

Poza doniesieniami naukowymi, regionalne i migdzynarodowe spotkania, takie jak m.in. SINAPIH,
Mexican National Congress i Pan American Congress, stworzyty dobre podstawy do wymiany mysli i in-
formacji. Coroczne spotkania odbywaja si¢ dzigki wsparciu réznych instytucji, takich jak uniwersytety,
stowarzyszenia i zaktady (laboratoria), stanowiacych podpore przeprowadzanych badan.*®®*

Jak sugeruje tytul, prezentowana praca stano-
wi probe oceny biezacej sytuacji prac badawczych
w Ameryce Lacinskiej.

Ograniczenia czasowe nie pozwolily mi na do-
konanie wyczerpujacej analizy tego tematu, za co
Z gory przepraszam.

Badania nad czym? Oczywiscie nad skrajnie roz-
cienczonymi mieszaninami i ich charakterystyka,
obejmujace ich wewngtrzna naturg i dziatanie biolo-
giczne. To podkreslenie nie jest bez znaczenia, gdyz
temat ten stanowi dos$¢ kontrowersyjna kwestig
w gtownym nurcie nauki, ktora ewoluowata w kie-
runku ,,grup” (mozemy wigc mowic o ,,grupie nauk
fizycznych”, ,,grupie nauk biomedycznych” itp.)

Oczywistym jest, ze srodowisko naukowe korzy-
sta ze swoich wlasnych paradygmatéw symbolicznie
uogdlniajacych dane empiryczne. Wewngtrzna natura
procesu, jakim jest zycie, pozostaje jednak unikalna,
1 to wlasnie sam czlowiek probuje je zrozumie¢ i
wyjasni¢ z réoznych punktow widzenia. Bariery po-
migdzy poszczeg6lnymi dziedzinami wiedzy wynika-
ja jedynie z jezyka, jakim ludzie si¢ postuguja; proba
przekroczenia tych barier jest interdyscyplinarnosc, a
mozliwo$¢ przeprowadzenia badan interdyscyplinar-
nych stanowi obiecujaca perspektywe.

Wedhig fizykéw ,,czas” jest wspolrzedna, ktora
uniemozliwia réwnoczesne zachodzenie zdarzen,
dlatego zawsze poczatek poprzedza koniec.

Z historycznego punktu widzenia poczatek badan
w Ameryce Lacinskiej datuje si¢ na koniec pierwszej
potowy XIX wieku, kiedy to otwarto pierwsze prak-
tyki kliniczne. Wtasciwie, dzigki kluczowej roli
pierwszych lekarzy w zwalczaniu epidemii w Mek-
syku, Brazylii i na Kubie, taka praktyka przypomina-
la sytuacje wspotczesna.

Argentyna: w 1846 roku dr Guillermo Darrouza-
in, rodowity Francuz, zatozyt pierwsza Kklinike
homeopatyczng w Buenos Aires, a w roku 1846
w Montevideo.

Kuba: Homeopatia zostata po raz pierwszy spro-
wadzona na t¢ wyspe w 1842 r.

Brazylia: Benoit Jules Mure, francuski lekarz
przybyt do Brazylii w pazdzierniku 1840 r.; razem z
jedna rodzing osiedlit si¢ w kolonii Santa Catarina.

Meksyk: Dr Cornelio Andrade y Baz, przybit do
wybrzezy Meksyku w 1849 r.

Warto pamigtaé, ze wielki rozwoj tzw. nauk kla-
sycznych w starozytno$ci byl spowodowany syste-
matycznym zbieraniem danych empirycznych; co
wiegcej, gdy taka wiedza doswiadczalna petnita row-
niez funkcje spoteczne (jak to miato miejsce w przy-
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padku astronomii, ktora byta np. wykorzystywana do
tworzenia kalendarzy), to jej rozwdj byl znacznie
przyspieszony. W przypadku tematu tej pracy,
ogromne znaczenie ma systematyczne zajmowanie
si¢ problemami zdrowia publicznego, takimi jak ast-
ma i nadci$nienie, jako zrddtami informacji o kon-
trowersyjnym biologicznym dziataniu dawek sub-
stancji skrajnie rozcienczonych. Pod tym katem
przeanalizowane zostaty choroby przewlekte i ostre.

Badania dotyczace astmy jednej z najczest-
szych przyczyn siggania po alternatywna medycy-
ne uzupeklniajaca (Complementary Alternative
Medicine — CAM).

Eizayaga, 1996: Retrospektywna ocena wynikow
homeopatycznego leczenia 62 pacjentéw cierpiacych
na astme oskrzelowa wykazata znaczaca poprawe ich
stanu.

Castellsagué, 1998: Ten dokument przedstawia
retrospektywne, wieloosrodkowe badanie 196 pa-
cjentow leczonych homeopatycznie z powodu astmy
oskrzelowej. Byli oni podzieleni na dwie grupy:
pierwsza sktadata si¢ ze 100 dzieci, a druga z 96
dorostych. Wyleczenie zostalo okre$lone jako ,,cat-
kowite ustapienie jakichkolwiek objawoéw astmy na
przynajmniej dwa lata”. W grupie obejmujacej dzieci
odnotowano 29 wyleczonych przypadkow, a w 55
odnotowano poprawg.

Riveron-Garrote, 1998: Raport ten opisuje prze-
bieg homeopatycznego leczenia astmy przeprowa-
dzonego w poliklinice Manuela Fajardo Romero
W Hawanie, metoda podwojnie $lepej, randomizowa-
nej, kontrolowanej placebo proby.

Badaniu poddano réwniez leczenie nadcisnie-
nia zwanego ,,cichym zabdjca”.

Pierwszy raport dotyczy badania przeprowadzo-
nego w izbie przyje¢ Narodowego Szpitala Home-
opatycznego w Mexico City.

Drugi opisuje randomizowana, podwojnie Slepa
i kontrolowana placebo probg homeopatycznego
leczenia nadcis$nienia samoistnego, przeprowadzona
w poliklinice ,,Dr. A. Pulido Humaran” w Hawanie.

Sposréd chordéb ostrych mozemy wymienié
krwotoki oraz zylaki odbytu.

Lucenko 1998: Autor sugeruje, ze W przypadku
stomatologicznych zabiegdw chirurgicznych, gdy wy-
stgpuje sktonnos¢ do krwotokow, nawet jesli proces
koagulacji przebiega normalnie, najczgsciej wskazany-
mi lekami sa Phosphorus, Lachesis i Millefolium.

Casale 2002: Ten raport dotyczy koniecznosci
nagltego leczenia krwawiacych zylakéw odbytu.
Casale zwraca w nim uwagg na fakt, ze aby przy-
nie$¢ pacjentowi ulge nie doprowadzajac do sttumie-
nia, nalezy znalez¢ whasciwy lek (konstytucjonalny).
Autor uwaza, ze fizyczne manifestacje sa miejsco-
wym przejawem probleméw systemowych.

Inne powszechnie spotykane problemy zdro-
wotne wigzg si¢ z chorobami nowotworowymi.

Nowotwory nie sa stanami przewlektymi, ponie-
waz zwykle wywoluja nagte zatamanie stanu zdrowia
prowadzace do $mierci. Interesujace podejscie do
tego tematu prezentuje dr Hector Monfort z Meksy-
ku. Wedhig niego, ortodoksyjne leczenie nieopera-
cyjne obejmujace chemioterapi¢ i radioterapi¢ przy-
nosi zmienne wyniki, a co wigcej — ma wiele nieko-
rzystnych skutkow ubocznych, ktore ograniczaja jego
zastosowanie. Terapie takie sa czasami bezposrednia
przyczyna $mierci pacjenta.

W ciagu ostatnich 20 lat obserwujemy wzrost za-
interesowania stosowaniem medycyny komplemen-
tarnej i alternatywnej w leczeniu choréb nowotwo-
rowych; obecnie stosuje je jeden na trzech pacjen-
tow.

Teixeira i Monfort przedstawili interesujaca
analize teoretyczng stanow przewleklych.

Teixeira, 2002 r.: ,,Czy istnieja naukowe do-
wody na to, Zze sttumienie choréb ostrych w dzie-
cinstwie przyczynia si¢ do powstania chorob
przewleklych w przyszlosci?”

Autor analizuje szczegbtowo mozliwos¢ zwigk-
szenia ryzyka rozwoju chorob przewlektych w przy-
sztosci na skutek leczenia ostrych chorob w dziecin-
stwie duzymi (alopatycznymi) dawkami lekow.

Monfort-Cabello, 2004 r.: ,,Czym sa choroby
przewlekle? Jak sa one dziedziczone?”

Dr Monfort proponuje w tej pracy przyjecie no-
wych, odpowiadajacych wspotczesnemu aparatowi
pojeciowemu, termindéw odnoszacych si¢ do chorob
przewlektych. Autor sugerUje, ze terminy takie jak
»miazma” i zwiazane z nia ,,sposoby reakcji” moga
zostac zastapione przez pojgcia zgodne ze wspodlcze-
sna wiedza.

Z historycznego punktu widzenia, w naukach kla-
sycznych ogromna wigkszo§¢ prac jakosciowych
poprzedza zawsze okreslenie ilosciowe, stad wynika
znaczenie gromadzenia takiej liczby dowoddéw empi-
rycznych, jaka tylko jest mozliwa.
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GROMADZENIE DANYCH

,, 1o nie nauka uczy, lecz doswiadczenie.”

(Richard Feymann — laureat nagrody Nobla
z dziedziny fizyki)

Gromadzenie pojedynczych przypadkéw.

Duberty, 1999: ,,Przypadek porfirii”. Doku-
ment ten opisuje zakonczone powodzeniem leczenie
dziecka cierpiacego z powodu nadwrazliwosci na
$wiatlo stoneczne.

Campora, 1998: ,,Trwale wyleczone przypadki”

Przypadek 1. Pacjent przykuty do wozka inwa-
lidzkiego z powodu bolu nie moégt utrzymaé pozycji
wyprostowanej dtuzej niz przez pie¢ minut. W takich
przypadkach zabieg operacyjnego odbarczenia wiaze
si¢ z wysokim ryzykiem nawrotow, zastosowano
wigc leczenie homeopatyczne. W chwili pisania ra-
portu pacjent nie cierpiat z powodu tego objawu od
trzech i pot roku.

Przypadek 2. Pacjentka od pigciu lat bezskutecz-
nie probowala zajs¢ w ciazg. Podawanie leku zaczgto
od dawki 4x podawanej dwa razy dziennie, nastgpnie
dawke zwiekszano do 6x i 8x, kazda z potencji poda-
jac przez dwa miesiace. Wkroétce po kuracji pacjent-
ka zaszta w ciaze i urodzila we wlasciwym czasie
zdrowe dziecko.

Mendiola-Caballero, 2000: ,,Przypadek zespolu
Kartagenera”

Artykut opisuje przypadek 8-letniej dziewczynku
z zespotem Kartagenera.

Goldstein Herman, 1999: ,,Przypadek ropnego
zapalenie migdalkéw”

Raport przedstawia ostry przypadek ropnego za-
palenia migdatkow u pewnej dziewczynki. Przyczyna
choroby byt odporny na antybiotyki Staphyloccocus
aureus. Na podstawie wywiadu ustalono 4 rubryki
kluczowe: dolegliwosci z powodu szykan; ropienie
migdatkéw, niepokoj ruchowy stop i ztuszczanie sig
warg. Przepisano Chamomille, ktora doprowadzita
do ustapienia objawow w ciagu 24 godzin. Migdatki
wrocity do normalnego stanu po 72 godzinach. Kon-
stytucjonalnym lekiem dziewczynki byta Pulsatilla,
ktora jest srodkiem uzupetiajacym dla Chamomilli.

Sanchez-Reséndiz, 1997: ,,Homeopatyczne
leczenie wielotorbielowatoS$ci jajnika”

Wedhug dr. Sanchez-Reséndiza zespot wielotor-

.....

wym, wraz z procesem przewleklego braku owulacji

i sktonnoscia do otylosci. Ta fizjopatologiczna prze-
miana Sci$le zgadza si¢ z informacjami podanymi w
opisie patogenezy Pulsatilli nig.; z tego powodu inte-
resujace wydaje si¢ przebadanie dziatania tego leku u
pacjentek z zespotem wielotorbielowatosci jajnika.

Mercaldo, 1999: ,Jak przepisywaé¢ Medorrhi-
num”

Wedhug autora, Medorrhinum jest bardzo waznym
lekiem homeopatycznym, lecz zbyt rzadko wymie-
nianym w Repertorium Kenta. Publikacja obszernie
opisuje psychiczne i fizyczne objawy tego leku.

Minotti, 1999: ,,Przekladanie doswiadczenia na
rubryki”

Autor wyjasnia, jak przelozy¢ objawy psychiczne
podawane przez pacjenta w trakcie wywiadu na jezyk
repertorium. Opisuje wyzwania, przed jakimi staje-
my, gdy to, czego chory do$wiadcza i w jaki sposob
si¢ wyraza, nie pasuje do informacji zawartych w
podrecznikach.

Goldstein Herman, 1999: ,,Niepokdj, czy udreka”

Zadaniem tego artykutu jest wyjasnienie roznicy
miedzy tymi, czgsto mylonymi, terminami. Amery-
kanskie Towarzystwo Psychiatryczne definiuje jedy-
nie ,,niepokdj” (anxiety), natomiast ,,udreka” (angu-
ish) jest ignorowana. Niepokodj ruchowy i wzburzenie
dotycza obu standw. Niepokoj jest charakteryzowany
z wyraznie etiologiczng pewnoscia, jako mozliwo$¢
mechanizmu kompensacji u osoby, ktéra ma petno
watpliwos$ci, np. jakby byta winna jakiej$ zbrodni,
z powodu masturbacji, itp. Dla kontrastu, u pacjen-
tow z poczuciem udrgki mamy do czynienia z nie-
pewnoscia i z wrazeniem, ze ,,nie wiedza oni, co si¢
z nimi dzieje”.

Badania kliniczne

Ten aspekt badania lekow homeopatycznych jest
kwestia zasadnicza. Bez niezliczonych badan prze-
prowadzonych na zdrowych osobach, terapia przy
zastosowaniu ultraniskich rozcienczen nie ma prawa
bytu. Co wigcej, aby mogly zostaé zaakceptowane
jako leki, trzeba podda¢ je standardowym procedu-
rom sprawdzajacym. Ten obszar badan ma ogromne
znaczenie przy udowadnianiu biologicznej aktywno-
$ci tych substancji. Powinien on zosta¢ uwzglednio-
ny w naukowej ocenie efektow dziatania ultraniskich
rozcienczen, poniewaz dotyczy podstaw ich wiasci-
wosci leczniczych. Jednak stabo dopasowane metody
kliniczne moga doprowadzi¢ do przektamania wyni-
kow. Biorac to wszystko pod uwagg, dr Dantas pro-
ponuje jasno okreslone procedury postgpowania ma-
jace na celu uzyskanie doktadnych informacji z prze-
prowadzanych doswiadczen.
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Dantas, 1996: ,,Jak mozemy uzyska¢ bardziej
wiarygodne informacje z badan nad patogeneza
lekow homeopatycznych?”

Pomimo faktu, ze nie mamy jeszcze rozstrzygaja-
cych dowoddéw na wyjasnienie specyficznego me-
chanizmu dzialania ultraniskich rozcienczen, psy-
chiczne 1 fizyczne objawy stanowia zasadniczy do-
wod tego dziatania. Wywotywanie tych objawéw u
0sOb zdrowych 1 leczenie ich u 0s6b chorych stanowi
nieocenione zrodto tematéw do dalszych badan. W
rzeczywistosci w wielu przypadkach poprawa stanu
psychicznego poprzedza poprawe stanu fizycznego,
stad wynika ogromne znaczenie tego rodzaju badan.
Autor przedstawia specyficzny przewodnik zapew-
niajacy powodzenie takiego badania.

Fisher & Dantas, 2001: ,,Homeopatyczne ba-
dania patogenezy Acidum malicum i Acidum
ascorbicum”

Przeprowadzono dwa homeopatyczne badania pa-
togenezy przy zastosowaniu tej samej metody ba-
dawczej powyzszych lekow w potencji 12 CH. Oba
badania byly przeprowadzone metoda podwojnie
slepej, kontrolowanej placebo, randomizowanej pro-
by. ,,Zdrowie” zostalo okreSlone w 36-punktowej
skali, na podstawie badania  medycznego
i testow krwi. Wszyscy uczestnicy proby brali udziat
w regularnych spotkaniach z opiekunem badania. Nie
pojawity si¢ zadne efekty uboczne. Przyczynowy
zwiazek kazdego objawu z leczeniem zostal zatwier-
dzony przez probanta i opiekuna badania.

Cavalcanti, 2003: , Efekty homeopatycznego
leczenia $§wiadu u pacjentéw poddanych hemodia-
lizie; randomizowana, kontrolowana placebo,
podwadjnie Slepa préoba.”

Swiad jest czestym i trudnym do wyleczenia pro-
blemem zwigzanym z hemiodializa. W badaniu oce-
niany byl na podstawie wczesniej przygotowanej
skali. Dane byly analizowane po podzieleniu pacjen-
tow na dwie grupy, z ktorych zadna nie wiedziala,
czy otrzymuje lek, czy placebo — farmaceuta przygo-
towujacy lek opatrzyt fiolki kodem.

Cairo, 2001: ,,Zastosowanie homeopatii w epi-
demii neuropatii na Kubie, otwarte badanie kli-
niczne.”

W przypadku epidemii neuropatii, ktéora miata
miejsce na Kubie w latach 1992-1993, wigkszos¢
pacjentdow wykazywata poprawe po zastosowaniu
terapii witaminowej. U pacjentdow z pozostatosciami
objawOw zasugerowano naprzemienne leczenie r6z-
nymi metodami, wlaczajac w to rowniez homeopatig,
w celu ztagodzenia objawdw choroby obejmujacych
nerw wzrokowy i nerwy obwodowe.

W obu powyzszych pracach autorzy zapropono-
wali metodologie badawcza, ktéra pozwolita na usta-
lenie solidnej podstawy dla terapeutycznych zasad
porownywania substancji w postaci ultraniskich roz-
cienczen.

Teixiera, 1999, 2003: ,,Homeopatyczne zasto-
sowanie wspoélczesnych lekow: wykorzystanie
leczniczego efektu nasilenia si¢ objawu po zaprze-
staniu leczenia”

Jako punkt wyjscia dr Teixiera przyjmuje fakt, ze
homeopatia jest metoda terapeutyczna oparta na zasto-
sowaniu zasady podobienstwa, czyli stosowaniu sub-
stancji, ktore wywoluja u zdrowych osoéb objawy po-
dobne to tych, ktore sa w stanie leczy¢. Wedtug autora,
proces ten polega na pobudzaniu organizmu do prze-
ciwstawiania si¢ swoim wlasnym zaburzeniom poprzez
reakcj¢ witalng (paradoksalng, wtorna lub homeosta-
tyczna), ukierunkowana przez poczatkowe dziatanie
zastosowanego leku. Wtdérna reakcja organizmu na
stymulacje lekiem jest obserwowana w dziataniu setek
nowoczesnych $rodkow i odnosi si¢ do ,,zjawiska nasi-
lenia objawu po zaprzestaniu leczenia”. Autor wskazu-
je, ze umozliwia to wykorzystanie licznych wspotcze-
snych kompendiow farmakologicznych w celu rozsze-
rzenia zakresu terapii homeopatycznej o wiele nowych
objawow i srodkow leczniczych.

Ponizej prezentujemy dwa, Kkontrastujace ze
soba badania.

Pierwsze jest systematycznym przegladem maja-
cym na celu oceng bezpieczenstwa lekow homeopa-
tycznych poprzez krytyczng oceng raportéw dotycza-
cych szkodliwych efektow ubocznych, opublikowa-
nych w Anglii w latach 1970-1995.

Dantas & Rampes, 2000: ,,Czy dzialanie lekow
homeopatycznych wywoluje niepozadane efekty
uboczne? Przeglad systematyczny.”

Metoda: systematyczny przeglad zrodet informacji
dotyczacych niepozadanych efektow ubocznych dziata-
nia lekow homeopatycznych. Zrodta informacji byly
identyfikowane przy zastosowaniu elektronicznych baz
danych, poprzez przegladanie bibliografii badan i in-
nych powiazanych artykutéw, kontaktowanie si¢ z
homeopatycznymi firmami farmaceutycznymi i insty-
tucjami zajmujacymi si¢ wprowadzaniem lekow na
rynek w Wielkiej Brytanii i Stanach Zjednoczonych, a
takze poprzez rozmowy z ekspertami w dziedzinie
homeopatii. R6zne doniesienia o efektach ubocznych w
pismach homeopatycznych nie byty dobrze udokumen-
towane i informowaly gléwnie o nasileniu biezacych
objawow. Przypadki publikowane w konwencjonal-
nych pismach medycznych wskazywaty bardziej na
efekty uboczne tzw. produktow homeopatycznych niz
prawdziwych lekéw homeopatycznych.
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Almeida, 2003: ,,Krytyczny przeglad mozli-
wych KorzySci zwiazanych z homeopatia.” Rev
Hosp Clin Fac Med Sao Paulo (2003) 58(6), 324-
31.

Przedmiot analizy: ocena rozwoju ostatnich badan
naukowych dotyczacych homeopatii. Wyniki: Kla-
syczne badania kliniczne i in vitro wskazuja na nie-
skuteczno$¢ homeopatii. Kilka badan, w ktérych
uzyskano pozytywne wyniki, budzi watpliwosci ze
wzgledu na problemy z jako$cia i brakiem wlasciwej
kontroli nad doswiadczeniami przeprowadzanymi w
tych badaniach. Wedlug autora: ,Na podstawie
ostatnich badan dotyczacych homeopatii mozna wy-
wnioskowaé, ze istnieja oczywiste dowody na to, ze
terapii homeopatycznej nie mozna naukowo wyja-
$nic.”

WETERYNARIA

Dr Bonamin wskazuje, ze przed sprecyzowaniem
wskazéwek do przeprowadzania dalszych badan,
istnieje potrzeba przeprowadzenia badan o wyzszym
standardzie uwzgledniajacych przede wszystkim trzy
kluczowe aspekty homeopatii weterynaryjnej. Te
aspekty to:

a) Kryteria wyboru leku: chociaz ogdlnym kryterium
jest zasada podobienstwa, nalezy wzia¢ pod uwa-
ge rozne aspekty wyboru leku.

b) Kryteria wyboru potencji: odnosi si¢ to do po-
wszechnie przyjetej praktyki, ze wyzsze potencje
sa stosowane w leczeniu choréb przewlektych lub
zaburzen psychicznych, a niskie sa uzyteczne
w przypadku choréb ostrych lub dolegliwosci fi-
zycznych.

C) Problem z protokotami sprawdzajqcymi: dotyczy
niepewnosci co do czasu leczenia migdzy nieprze-
rwanymi probami z zastosowaniem réznych $rod-
kéw na tym samym organizmie.

W przypadku badan nad wysokimi potencjami
nalezy przeprowadzi¢ nastgpujace dzialania:

1) powtdrzenie doswiadczen zakonczonych po-
wodzeniem przy wykorzystaniu odmiennych modeli
systemow;

2) opracowywanie dalszych teorii wyjasniajacych
mechanizm ich dzialania.

Zagadnien tych dotycza dane eksperymentalne
pochodzace z Brazylii i Meksyku. Migdzy innymi
zgodne wyniki przy zastosowaniu ultraniskich roz-
cienczen roznych substancji uzyskano wykorzystujac
model odnoszacy si¢ do stanu zapalnego.

Bonamin i in. 2001: ,,Bardzo silne rozciencze-
nie deksametazonu powstrzymuje dzialanie far-
makologiczne in vivo tej samej substancji w stanie
nierozcienczonym”.

Zespot badawczy wybrat model odpowiedni do
wywotania ostrej odpowiedzi, tj. karagening wzbu-
dzajaca obrzgk tap u szczura. We wszystkich do-
$wiadczeniach wykorzystano meskie osobniki doro-
stych myszy. Karagenina (1%) byla wstrzykiwana
w poduszeczki ich tap w celu wywolania obrzgku,
a takze do jamy otrzewnowej, w celu porownawcze-
go policzenia komorek objetych stanem zapalnym.
Komorki te zostaty policzone po 6 dniach. Leczenie
zostalo rozpoczgte natychmiast po wszczepieniu
karageniny. Nie zaobserwowano zadnych istotnych
roznic migdzy grupa eksperymentalng a kontrolna.
Jednak spotencjonowany deksametazon przywrocit
kontrolny poziom zywotno$ci, w porOwnaniu z my-
szami potraktowanymi farmakologicznymi dawkami
deksametazonu.

Araujo Prado Neto i in. 2004: ,,Dzialanie Cau-
sticum w przypadku stanu zapalnego.”

Przy zastosowaniu tego samego modelu ocenione
zostalo przeciwzapalne dziatanie Causticum.

Almeida NT, Almeida VD i Pustiglione M.:
»Wplyw fluoru i lekéw homeopatycznych na
szczury karmione paszg powodujaca prochnice.”
Homeopathy (2004) 93, 138-143

Darby i Bonamin.

Wedlug tych autoréw, pomimo stosowania nowo-
czesnych technologii prochnica zgboéw jest wciaz
ogromnym problemem. Homeopaci przeanalizowali
rowniez kwesti¢ zapobiegania i leczenia parodontozy
i problemow z zgbami. Fluor okazat si¢ skuteczny w
zapobieganiu prochnicy zgbow, jednak wielki niepo-
koj budzi fluoroza spowodowana spozyciem nad-
miernej ilosci fluoru w okresie rozwoju zgbow. Prze-
testowano skuteczno$¢ preparatéw homeopatycznych
zawierajacych fluor w zapobieganiu rozwojowi
prochnicy.

Pedalino CMYV i in. 2004: ,,Dzialanie Atropa
belladona i Echinacea angustifolia w rozciencze-
niach homeopatycznych w przypadku doswiad-
czalnie wywolanego zapalenia otrzewnej.”

Punktem wyjscia tej pracy jest stwierdzenie, Ze
ostry stan zapalny jest ,,zdrowym” objawem maja-
cym na celu przywrocenie homeostazy. Atropa bel-
ladona i Echinacea angustifolia byly wykorzystywa-
ne w homeopatii jako modulatory procesu zapalnego,
w pojedynczej potencji lub w ,,zgodnych poten-
cjach”, jako $rodki polecane przez homotoksykolo-
gow.
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Guedes i in. 2004: ,,Homeopatyczne rozcien-
czenie wyciagu z tarczycy Rana catasbeiana ma
wplyw na predko$¢ metamorfozy tego gatunku.”

Jeden z kierunkéw badan nad naukowymi pod-
stawami homeopatii dotyczy efektéw odwrotnych
wywotywanych przez rozcienczenia i biofizycznych
wlasciwosci transferu informacji. Gruczoly byly
uzyskiwane z kijanek i odpowiednio preparowane
(przez rozcienczanie i wstrzasanie). Podobny czysty
wodny roztwor alkoholu (niewstrzasany) zostat za-
stosowany jako substancja kontrolna. Wysunigto
postulat, ze hormon zawarty w tarczycy przenosi
informacj¢ specyficzna dla komorek, z jakich spo-
rzadzono roztwor, nawet jesli rozcienczenie jest niz-
sze od liczby Avogadro.

Sato DYO i in. 2005: ,Histopatologiczne
i immuno-fenotypowe badania na zdrowych i cho-
rych na migsaka myszach leczonych zlozonym
lekiem homeopatycznym.”

Canova jest ztozonym lekiem homeopatycznym
zastosowanym jako modulator odpornosci.

Guajardo-Bernal i in. 1996: ,Pobudzanie
wzrostu §win przy zastosowaniu Sulphur 201 C”

Rosas-Landa V, Garcia M i Rodriguez R.:
»lmmunologiczna reakcja organizmu kroélika na
bardzo niska dawke antygenu pratka.” Boletin
Mexicano de Homeopatia (1997) 30, 5-7

Zacharias, 1995: ,,Wykorzystanie czynnikow
skazajacych w naukowych badaniach w dziedzinie
homeopatii.”

Zacharias, 2002: ,,Badania fizyczne w syste-
mach dynamicznych.”

Ten dokument omawia najwazniejsze modele fi-
zyczne zwiazane z systemami dynamicznymi, a takze
perspektywy i konsekwencje ich badania. Autor do-
konuje przegladu zaczynajac od zmian struktural-
nych w czasteczkach roztworu, az do pojgcia infor-
macji jako dynamicznych modeli systeméw interak-
cji z organizmem biologicznym.

Casaroli-Marano RP, Alegre J. i Campos B.
1998: ,,Zmiany widma podczerwieni w potencjo-
nowanych roztworach.”

Jest to porownawcze, zroznicowane badanie prze-
prowadzone metoda podwojnie §lepej proby, przy
zastosowaniu spektroskopu podczerwieni i transfor-
matora Fouriera w celu okres$lenia, czy pod wptywem
potencjonowania nast¢puja zmiany w wodnych roz-
tworach alkoholu.

Guajardo, 2004: ,,Fizyczna analiza rozcienczen
ultramolekularnych.”

W tej publikacji zaproponowano Kklasyfikacje
hipotez dotyczacych sposobow dzialania lekow
potencjonowanych.

Hipotezy sa analizowane pod wzgledem przydat-
nosci do wyjasnienia tego zjawiska.

Chibeni: ,,O naukowym statusie homeopatii”,
Br. Hom. J. (2001) 90, 92-98

Wedhug autora homeopatia nie zwrdcita jeszcze w
wystarczajacym stopniu uwagi filozofow nauki.
Omawia on dwa zasadnicze tematy.

Na podstawie prac Torresa i Ruiza mozna okresli¢
dwa glowne kierunki badan: teoretyczny i doswiad-
czalny. W przypadku badan teoretycznych dr Torres
poleca dwa gléwne podejscia: badanie natury czyn-
nikow terapeutycznych i badanie systemu, w jakim
(lub sposobu, w jaki) dziataja ultraniskie rozciencze-
nia. Odno$nie badania natury czynnika terapeutycz-
nego mamy dwie prace:

1. Pierwsza okresla elementy przypadkowego od-
dzwigku procesu potencjalizacji.

2. W drugiej autor omawia zdolno$¢ systemu do
wywolania jakiego§ dzialania w konsekwencji
procesu potencjonowania. Przeanalizowane zosta-
ly rowniez takie pojecia, jak ,,turbulencje”.

Odnoszac si¢ do systemu, na ktory dziataja ultra-
niskie rozcienczenia, dr Torres traktuje go jak siec.
Biorac za przyktad internet przewiduje granicg moz-
liwej do przyjecia utraty silnie zwiazanych ze soba
w systemie weztow, proponuje procedure oceny tych
potaczonych i powiazanych parametrow.

W przypadku doswiadczalnego kierunku badan
nasza uwaga jest nakierowana na zbadanie biolo-
gicznego dziatania skrajnie rozcienczonych roztwo-
row przy zastosowaniu metod fizyko-chemicznych.

Analiza aktywno$ci ztozonego systemu rozwaza-
nego jako catos¢ — co jest zgodne z holistycznym
podejéciem homeopatycznym — stanowi skrajnie
trudne zadanie. Potrzebujemy do tego nowych narzg-
dzi, ktore nie sa ani redukcjonistyczne, ani holistycz-
ne. Z tego wzgledu zaproponowano pozycje posred-
nig migdzy tymi skrajnymi pozycjami. Wedhug przy-
jetej pozycji posredniej ztozony system zawiera daja-
ce si¢ wyrdzni¢ podstruktury, podatne na zmiany. Te
podstruktury mozna rozumie¢ jako ,,stabilne podsys-
temy, ktore mozna wyrdzni¢ jako indywidualnosci”.
Ich gmatwanina, jako catos$¢, nie zmienia si¢ w tym
samym czasie, lecz mozliwe jest okre§lenie zmian
w poszczegodlnych podsystemach. Takie zmiany mo-
ga dotyczy¢ zarowno relacji (lub powiazan) migdzy
dana podstruktura a innymi, jak i wewnetrznej orga-
nizacji takiej podstruktury.
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Przyjmujac ten punkt widzenia nalezy uznaé, ze
nawet jesli cala jednostka/istota odczula jaki§ bo-
dziec, to wiasnie podstruktura jest obiektem dziatania
tego bodzca, uruchamiajac rozwdéj nowych we-
wngtrznych suborganizacji, a §ciezki do nich prowa-
dzace mozna przesledzi¢ przy uzyciu odpowiedniego
znacznika. Z tego punktu widzenia, ztozona aktyw-
no$¢ moze zosta¢ ,,zredukowana” do prostej sumy
akcji.

Pomimo to opis zachowania zlozonego systemu
moze by¢ nieskonczony, nawet jesli opis jego czesci
sktadowych moze by¢ wlasciwie sformutowany; stad
jedynym sposobem, aby zrozumie¢ reakcje zyjacej
istoty na pewien bodziec, jest obserwacja jej wtedy,
gdy pojawia si¢ reakcja. To wiasnie to, co musimy
zrobi¢: obserwowac¢ zmiany wtedy, gdy zachodza.

Wszystkie doswiadczenia zostaty przeprowadzo-
ne na meskich osobnikach szczuréw. W obu przy-
padkach obserwowaliSmy typowa sytuacjg: silnie
rozcienczony bodziec (30c ~ 10 *° M) zostat zaapli-
kowany zdrowym osobnikom na poczatku cyklu snu.
Zgodnie z zasada podobienstw, silnie rozcienczony
bodziec powinien wywota¢ bezsennos¢, ktora z kolei
powinna pobudza¢ reakcj¢ homeostatyczng. Utrata
snu, czy to z przyczyn farmakologicznych czy tez
fizycznych, wywotuje kontrakcje, zwana ,,senna ho-
meostaza”’, ktora rozwija si¢ jako nasilenie intensyw-
nosci snu w fazie nie-REM. Glownym wskaznikiem
intensywnosci snu w fazie nie-REM jest spowolnie-
nie aktywno$ci EEG, okreslanej jako gesto$¢ spek-
tralna w zakresie fal delta. Ggsto$¢ spektrum w za-
kresie fal delta normalnie w czasie snu maleje,
a zwigksza si¢ w przypadkach zaburzen snu.

W obu przypadkach kinetyczne analizy wykazy-
waly poczatkowe obnizenie pozioméw podstawo-
wych, po ktorym w miar¢ uplywu czasu nastgpowat
wzrost, $cisle pasujacy do innego modelu ,,prawa
sity” (power law), ktory z kolei moze by¢ dowodem
Czasowej samoorganizacji.

Nawiazujac do tych wynikow, grupy doswiadczal-
ne wykazaly sktonno$¢ do samoorganizacji. Rozwijaty
si¢ one migdzy dwoma rownymi stanami homeosta-
tycznymi, oba osiagane spontanicznie i uznane przez
konwencjonalna nauk¢. Stan czuwania, catkowitej
przytomnosci przez pierwsze dwie godziny po tym jak
pacjentowi podawano co 20 min. dawke leku; przez to
uniemozliwiono rozwinigcie petnego cyklu snu
w przeciwienstwie do zwierzat bedacych na poczatku
swojego catodobowego cyklu snu.

Rownanie 1, y = C « X, nawiazuje do ogdlnej po-
staci relacji matematycznych znanych jako prawa
sily, ich gtowna cecha jest podobienstwo lub skala
niezmiennosci, co z kolei wigze sie z wzorami frakta-
li. Rozproszenie jest nieodlaczna cecha procesu sa-

moorganizacji; zaktada ,,rozproszenie entropii do
otoczenia”, co z kolei powoduje wymian¢ materii
i/lub energii. Te skojarzenia maja duze znaczenie dla
praktyki klinicznej.

W przypadku zywej istoty rozpatrywanej jako
system, wymiana materii z otoczeniem moze odby-
wac si¢ przez skorg¢ i glowne zewngtrzne ,,wrota”
ciata, tj. oczy, usta, uszy, nos, moczowdd i odbytni-
cg; tymi drogami substancje szkodliwe sa w natural-
ny sposob usuwane z organizmu. Roéwniez utrate
wody 1 réznych mineratow poprzez skor¢ mozna
potraktowa¢ jako wymiang materii z otoczeniem.
Z tego punktu widzenia, naglte sttumienie tej wymia-
ny (np. wycieku z nosa, biegunki itp.) moze powo-
dowa¢ sktonno$¢ do rozproszenia, a co za tym idzie —
prowadzi¢ do nowego uporzadkowania i uniemozli-
wi¢ organizmowi osiagnigcie stanu stabilnego. Wiaze
si¢ to $cisle z dobrze znanymi zasadami homeopatii.
Wazne jest, aby pamigta¢ 0 prawdziwym pogorsze-
niu. Nie tylko u Hahnemanna, ale rowniez w glow-
nych homeopatycznych pracach naukowych potozo-
ny zostal nacisk nie tylko na umozliwienie stalej
wymiany ze srodowiskiem, lecz rdOwniez na powazne
problemy wynikajace z jej uniemozliwienia($cislej —
ze sttumienia). Powod jest prosty: bez rozproszenia
materii/energii, system nie zdota ani przywrécic
utraconej rownowagi, ani nie osiagnie nowego sta-
bilnego stanu. Dlatego nagte objawy, ktore wywotuja
ostre ,.epizody wymiany”, moga by¢ poczatkiem
zdrowienia tylko wtedy, gdy sa zwiazane z poprawa
og6lnego stanu, np. by¢ moze biegunka nasili sig,
lecz poprawi si¢ nastroj pacjenta, polepszy mu si¢
apetyt i poczuje si¢ on silniejszy, co oznacza zapro-
wadzenie porzadku w systemie. Lekarze musza trak-
towac takie ,,pogorszenia” z nalezyta uwaga, ponie-
waz z drugiej strony moga one stanowi¢ rowniez
prawdziwe zaburzenie.

Wymiana energii cieplnej ma szczeg6lne znacze-
nie, poniewaz mozemy ja powiaza¢ z manifestacja
ostrej goraczki, objawem, ktory czgsto pojawia si¢ na
poczatku leczenia homeopatycznego i1 ktory zawsze
jest opisywany w materia medica. W rzeczywistosci
najwybitniejsi autorzy wyjasniaja jego role w terapii
homeopatycznej jako ,,walke organizmu z atakuja-
cymi go toksynami” — i to jest prawda! Z punktu
widzenia termodynamiki, transfer energii (a $cisle:
ciepla) stanowi jedna z ,,linii ataku” w procesie po-
szukiwania porzadku w systemie.

Niemniej czasami wymiana energii nie jest tak
oczywista. W takich przypadkach nie mogliSmy
ustysze¢ od $wiadkéw o zmianach w zachowaniu
pacjenta podczas leczenia jako pewnych ,,wzorach”,
ktorych istnienia pacjent nie byt nawet Swiadomy.
Dlatego rozproszenie entropii moze by¢ powiazane
ze zmianami w ,,uzdrowionym” $rodowisku, ktore
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z kolei sa spowodowane modyfikacjami objawow
umystowych: osoby wczesniej niezdolne do podjgcia
decyzji, zaczynaja je podejmowac; osoby wyczerpa-
ne stresujacg praca, potrafig prowadzi¢ bardziej zre-
laksowany sposob zycia... decyzje, ktore czasami
okaza sig¢ dobre, w innej sytuacji beda zle, tak jak
w zyciu, jako prosta konsekwencja zwigkszenia en-
tropii w otoczeniu. Poniewaz energia jest nie tylko
kwestia ilo$ci, ale rowniez jakosci: mozna przypusz-
cza¢, ze jesli poprawi si¢ jako$¢ zycia pacjenta,
wzrosnie rowniez harmonia wewnatrz systemu (isto-
ty zywej) przy jednoczesnym rozprzestrzenieniu
zmian na najblizsze sasiedztwo (rodzing, prace, itp.).
Taka sytuacja odzwierciedla wymiang energii z oto-
czeniem.

Neurony generuja dziatanie potencjatow, poniewaz
ich blony posiadaja kanaty jonowe zalezne od réznicy
potencjatow. Dlatego mamy do czynienia z réznymi
typami kanatéw i moze istnie¢ ogromna ilo$¢ réznych
mechanizméw. Model ,,rezonans-i-ogien” wydaje si¢
by¢ wskazany dla wielu sieci neuronow. Jest to szcze-
gdlnie wazne, poniewaz rytmiczne zmiany napigcia,
takie, jakie sa rejestrowane w czasie badania EEG, sa
spowodowane synchronizacja elementdw neuronoO-
wych w specyficznej strukturze wzgorzowo-korowej
w przypadku fal typu delta.

Podsumowujac, zaproponowano eksperymental-
ne metody badania biologicznego dziatania ultrani-
skich rozcieniczen, przy zastosowaniu uniwersalnych
praw. Co wigcej, jako kierownik laboratorium biofi-
zyki opracowalam strategi¢ samofinansowania dla
laboratorium: mamy do dyspozycji najwyzsza tech-
nologi¢ w postaci spektrometru, a obecnie jestesmy
w trakcie zdobywania oficjalnego certyfikatu umoz-
liwiajacego przeprowadzanie prob i $wiadczenie
ustug kalibrowania dla sektora publicznego zgodnie z
normami jakosci ISO, co pokryje wiekszos¢ inwesty-
cji. Dodatkowo rozpoczgliSmy cztery procesy ba-
dawcze przy wspolpracy z roéznymi wydziatami:
akademia medyczna, wydziatem inzynierii chemicz-
nej, wydzialami matematyki i fizyki, wydziatem
farmakologii i instytutem metalurgii.

Poza doniesieniami  naukowymi, regionalne
1 migdzynarodowe spotkania, takie jak m.in. SINA-
PIH, Mexican National Congress i Pan American
Congress, stworzyly dobre podstawy do wymiany
mysli i informacji.

Coroczne spotkania odbywaja si¢ dzigki wsparciu
roéznych instytucji, takich jak uniwersytety, stowa-
rzyszenia 1 zaklady (laboratoria), wspierajacych
przeprowadzane badania.

Pisma publikowane przez rézne instytucje i lokal-
ne stowarzyszenia odgrywaja istotna role w komuni-
kacji z r6znymi $rodowiskami i publikowaniu wstep-
nych i ostatecznych wynikéw. Na wspomnienie za-
stuguja nastepujace publikacje:

Dr T.P. Paschero. Homeopathy: Analizuje zna-
czenie spojrzenia na zywotnosc¢, ktore byto podstawa
rozumowania Hahnemanna i Kenta. Przebadane zo-
staly tu podstawowe zasady homeopatii, wlaczajac
w to prawo leczenia, miazmy i znaczenie obrazu
psychicznego w catosci objawow.

Dr Tomas Pablo Paschero

Dr. Eugenio, F. Candegabe. Comparative Ma-
teria Medica: Szczegotowe studium poréwnawcze
oparte na 37 psychodynamicznych podejsciach do
pacjenta. Autor wyjasnia, jak materia medica moze
zosta¢ odtworzona poprzez repertorium objawow
psychicznych.

Pharmacopea i materia medica jako zbiory
technik i regionalnych lekow, takich jak Canova
w Brazylii, czy tez Agave tequilana z meksykanskiej
materia medica, stanowia dodatkowe Zrodto danych
doswiadczalnych.

Pisma:

Revista Brasileira de Homeopatia

Boletin Mexicano de Homeopatia

La Homeopatia de México

Boletin informativo de Hom. de Guadalajara
Revista Homeopatica AMBH

Gaceta Homeopatica de Caracas

Wg Kuhna, wydajny naukowiec musi by¢ tradycjo-
nalista, ktorego cieszy rozwiazywanie zawitej uktadanki
przy zastosowaniu konwencjonalnych zasad, a jednocze-
$nie odkrywanie nowych klockoéw, ktdre umozliwiaja
dalsza zabawg. By¢ innowatorem, a jednak tradycjo-
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nalista, to z pewnoscia nietatwe: z jednej strony ma-
my zaufanie, ktore wynika z odkry¢ do$wiadczal-
nych, z drugiej — zmaganie si¢ ze sceptyCyzmem
ckspertow, a przy tym wszystkim nalezy jeszcze
pamigta¢ o unikalnym przedmiocie badan: zdrowiu
rodzaju ludzkiego.

Definicja zdrowia nie moze ogranicza¢ si¢ do
stwierdzenia, ze jest to ,brak dokuczliwych obja-
woOw”. Prawdziwie zdrowa osoba powinna by¢ zdol-
na do radzenia sobie nie tylko z drobnymi proble-
mami codziennego zycia, lecz takze z tymi naprawdg
wielkimi.

Jesli nawet w chwilach zatamania nie opuszcza
cig wiara w moZliwosé prawdziwego szczescia,
a umyst twoj pozostaje aktywny — oznacza to, Ze
na prawade jestes zdrowy.
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