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RESUMEN 

Tratamiento homeopático unicista en un paciente con cefalea crónica. Reporte de caso 

La cefalea es una patología muy frecuente, que tiene un alto impacto, tanto para las 

personas que la sufren, su entorno social, el sistema de salud y en el sector empresarial.  

Puede presentarse con múltiples síntomas asociados y acompañar a otras patologías.  

 

En homeopatía se trata al paciente teniendo en cuenta su individualidad, tomando de forma 

detallada cada uno de sus síntomas generales, mentales y locales, para poder prescribir el 

medicamento que más similitud tenga con el cuadro clínico que nos muestra el paciente y 

abordarlo de una forma integral y holística con disminución de los riesgos que implica el 

consumo frecuente y crónico de los analgésicos usados. 

El presente trabajo describe el reporte de un caso clínico correspondiente a un paciente con 

un cuadro de cefalea crónica de 20 años de evolución con ingesta diaria de analgésicos y 

que fue manejada homeopáticamente con el medicamento unicista Calcárea Carbónica 

durante 12 meses en el sitio de consulta docente asistencial de la maestría en Medicina 

Alternativa de la Universidad Nacional de Colombia, 

 

Objetivo:  Describir y documentar la evolución clínica de una paciente con diagnóstico de 

cefalea crónica que, asiste a consulta docente asistencial y recibe tratamiento homeopático 

unicista 

Método: Se realizó un estudio observacional, descriptivo, analítico a modo de reporte de 

caso, mostrando los efectos del manejo homeopático en un paciente con tratamiento 

homeopático unicista por un periodo de 12 meses. 

 

Resultados: A través de la descripción completa y detallada del caso clínico la revisión del 

medicamento y la evolución se muestra el impacto positivo del manejo homeopático 

unicista en una paciente con diagnóstico de cefalea  

Conclusiones: El caso clínico muestra que la homeopatía como sistema médico  

complementario tuvo un impacto positivo en el tratamiento de un paciente con un cuadro de 

cefalea crónica y otros de sus síntomas físicos y mentales. 

   

Palabras clave: Cefalea crónica, Homeopatía, Calcárea Carbónica, reporte de caso. 
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Homeopathic treatment in a patient with chronic headache, case Report. 

 

Headache is a very common pathology, which has a high impact, both for the people who 

suffer from it, their social environment, the health system, and the business sector. It can 

present with multiple associated symptoms and accompany other pathologies. Very often it 

is treated with multiple medications without success and is underdiagnosed due to the large 

percentage of self-medication that accompanies it. 

 

In homeopathy, the patient is treated taking into account his individuality, taking in detail 

each of his general, mental and local symptoms, in order to be able to prescribe the 

medicine that has the most similarity with the clinical picture that the patient shows us and 

approach it in a comprehensive and holistic way with a reduction of the risks involved in 

the frequent and chronic consumption of the analgesics used. 

 

The present work describes the report of a clinical case corresponding to a patient with a 

chronic headache of 20 years of evolution with daily intake of analgesics and who was 

managed homeopathically with the unique drug Calcarea Carbonica for 12 months in the 

place of consultation of the master’s degree in Alternative Medicine of the National 

University of Colombia. 

 

Objective: To describe and document the clinical evolution of a patient diagnosed with 

chronic headache who attends a teaching clinic and receives homeopathic treatment 

 

Method: An observational, descriptive, analytical study was conducted at case report mode, 

showing the effects of homeopathic management in a Patient with homeopathic treatment 

for a period of 12 months. 

 

Results: Through the complete and detailed description of the clinical case, the review of 

the medication and the evolution, the positive impact of homeopathic management in a 

patient diagnosed with headache is shown 

 

Conclusions: The clinical case shows that homeopathy as a medical system this 

complementary study had a positive impact on the treatment of a patient with chronic 

headache and other physical and mental symptoms. 

 

Key words: Chronic headache, Homeopathy, Carbonic calcarea, case report. 
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Introducción 

 

El término cefalea hace referencia al dolor de cabeza o molestia de intensidad variable localizada en 

la bóveda craneal, parte alta del cuello y mitad superior de la cara (frente), con este término, se 

consideran una serie de síntomas que varían mucho en cuanto a su localización, intensidad, 

frecuencia y síntomas asociados con los que ocurre y que pueden ser causados por una gran 

variedad de afecciones (López-Bravo A. 2021)   

A nivel mundial se encuentra que, el dolor de cabeza es el motivo neurológico de consulta más 

frecuente, no solo para el especialista en  neurología sino para el médico de Atención Primaria y  

del servicio de urgencias  (Vincent M. 2018),  sin embargo, aunque  representa un motivo de 

consulta frecuente en los servicios  médicos,  se considera que no siempre es bien manejada por 

tratarse de una patología infradiagnosticada e infra tratada (Pascual J. 2019), lo cual es 

confirmado por la OMS en su  publicación: atlas de las cefaleas, en donde se  ha estimado 

que cerca del 50% de las personas con cefalea se automedica, y solo un 10% consulta con 

un neurólogo.  Como la cefalea es un síntoma no visible, frecuente, repetitivo y además es 

parte en la mayoría de los casos de una enfermedad no mortal, facilita que el paciente lo 

minimice y adapte su vida para sobrellevarlo o automedicándose para paliar el síntoma.   

En la literatura médica general, se encuentra que una de cada cuatro consultas por motivos 

neurológicos se debe a dolor de cabeza, en contraste con un estudio realizado en un hospital 
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universitario de Colombia con 1203 pacientes entre los años 2020 al 2021 en donde se evidenció 

que es el tercer motivo de consulta al servicio de neurología en un tercer nivel de atención en salud 

(Bustos Sánchez, J. L. 2023) 

Ante una patología tan frecuente y de carácter re-consultante, las personas afectadas tienden a 

buscar otras alternativas para el tratamiento buscando su bienestar físico y emocional, es ahí en 

donde puede encontrar en la homeopatía una opción y es lo que se quiere mostrar con la 

presentación del caso clínico y los seguimientos correspondientes en un paciente con diagnóstico de 

cefalea crónica consultante en el servicio de atención médica homeopática del Instituto 

Homeopático Luis G. Páez, en donde se realiza la consulta del convenio docente asistencial de la 

maestría en Medicina alternativa área Homeopatía de la Universidad Nacional actualmente.   

Se tomó un caso clínico se revisó la historia clínica homeopática y se describió la evolución en los 

controles para mostrar como es el manejo homeopático de una cefalea crónica multitratada y cuál 

fue la respuesta.  Así,  se plantea cómo otro tipo de tratamiento diferente al convencional puede 

ayudar en el manejo y la prevención de aparición de nuevos episodios de cefalea,  la participación 

médica, desde el punto de vista integrativo, es muy importante para mejorar la calidad de vida de la 

persona con cefalea, ya sea tratando el dolor, las emociones asociadas o las otras molestias que 

puedan estar asociadas a los episodios, sin dejar de lado la prevención a fin de evitar la aparición de 

nuevos episodios o cuando menos disminuir la frecuencia de repetición de los episodios.   La 

detección oportuna de la cefalea, así como el tratamiento adecuado, coherente e individualizado, es 

fundamentales para disminuir la carga personal, familiar, económica y social que representa 

especialmente la cefalea crónica.  En este trabajo se muestra el abordaje, manejo y evolución de esta 
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patología y el beneficio de la homeopatía en este caso después de 20 años de tratamiento 

convencional paliativo. 

 

1. Planteamiento del problema 

 Pregunta de investigación: ¿Cuál es la evolución de un paciente con cefalea crónica tratado 

con Homeopatía unicista?  

 

2. Justificación 

1. La cefalea es tan frecuente que, encontramos en la literatura médica afirmaciones 

como la realizada en el libro cuidos paliativos y de soporte en pacientes neurológicos 

y psiquiátricos, en donde se afirma que aproximadamente el 90% de la población ha 

sufrido en algún momento de su vida algún tipo de cefalea y que, muchas veces el 

mismo paciente no le da importancia debido a que no hay marcador de laboratorio o 

imagen que nos diga qué tipo de cefalea tiene el paciente (Jiménez, M. K. V. 2018.  )        

 

La cefalea puede tener múltiples causas, de acuerdo con la ICDH, por lo que 

describir sus características, localización, los síntomas que la acompañan (los cuales 

son muy variables y que no solo varían de un paciente a otro, sino también en el 

mismo paciente) hace que sea un reto realizar el diagnóstico especifico (Levin, M. 

2013). Esto hace que sea de suma importancia describir y anotar todos los síntomas 
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con los que se acompaña la cefalea en cada uno de los pacientes.  

Esta patología, es de   alto impacto en el sistema de salud, especialmente en lo que 

compete a la consulta repetitiva al servicio de urgencias y al requerimiento de los 

pacientes de incapacidad médica, por lo que se ha considerado esta enfermedad con 

alto nivel de costo - enfermedad, repercutiendo negativamente en el sistema de salud 

y en el sector empresarial, lo que constituye un campo de acción importante para la 

homeopatía ya que se puede tratar al paciente teniendo en cuenta su individualidad, 

tomando de forma detallada cada uno de sus síntomas en lo general mental y local, 

para poder prescribir el medicamento que más similitud tenga con el cuadro clínico 

que nos muestra el paciente y abordarlo de una forma natural y holística con 

disminución de los riesgos que implica el consumo frecuente y crónico de 

medicamentos analgésicos. 

 

 Con esta investigación se da a conocer la historia clínica de una paciente con una 

patología frecuente como lo es la cefalea y su evolución al llevar a cabo un 

tratamiento con homeopatía. A través de un estudio de caso de una paciente con 

cefalea crónica de 20 años de evolución, con tratamiento convencional, se describe 

la forma en que es abordado el paciente en homeopatía, cómo se toman los signos y 

síntomas mentales, generales y locales, cómo se hace el diagnóstico sintomático, el 

diagnóstico medicamentoso y describiendo la evolución de la patología se muestra 

cómo el enfoque terapéutico homeopático puede aportar en esta patología. 
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3. Objetivos 

3.1 Objetivo general:  

Describir y documentar la evolución clínica de una paciente con diagnóstico de cefalea 

crónica que, asiste a consulta docente asistencial y recibe tratamiento homeopático unicista 

3.2 Objetivos específicos 

• Revisar y registrar el procedimiento de la toma de caso en homeopatía de un 

paciente con cefalea crónica. 

• Evidenciar la totalidad sintomática y la traducción al lenguaje repertorial del 

paciente con cefalea crónica. 

• Definir el diagnóstico clínico y medicamentoso del paciente. 

• Mostrar el enfoque terapéutico homeopático en un caso de cefalea crónica. 

• Hacer seguimiento del tratamiento con el medicamento escogido y describir su 

evolución. 

• Aportar como la primera línea de evidencia, del manejo de la cefalea con 

homeopatía unicista.  

 

3. Marco teórico 

 3.1. Medicina tradicional, alternativa y complementaria. 

 En la denominación Medicina Tradicional y Complementaria (MTC) la OMS 

incluye la Medicina Tradicional (MT) y la Medicina Complementaria y Alternativa 
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(MCA). En Colombia, la denominación Medicina y Terapias Alternativas y 

Complementarias (MTAC), no incluye la MT colombiana; sin embargo, incluye la 

MT de otros países, bajo la denominación de MTAC (medicina tradicional china y 

medicina ayurveda). En el mundo, los países han adoptado diferentes 

denominaciones, según sus políticas y características. (Ministerio de Salud de 

Colombia 2018) 

 3.2. Sistema medico complejo. 

 Los sistemas médicos complejos son sistemas abiertos que tienen sus dimensiones 

elaboradas teóricamente en mayor o menor grado, según su discurso para poder 

cooperar principalmente en una proposición terapéutica determinada. Es decir que 

se incluye los diversos sistemas de la medicina alternativa y las terapéuticas 

complementarias (Urrego M. D. Z.  2010). 

 3.3. La homeopatía como sistema medico complejo 

 La homeopatía se cataloga como un sistema médico complejo, por ser natural, 

científica y holística, compuesta por doctrina, morfología, semiología, sistemas 

diagnósticos e intervenciones terapéuticas; creada por el Dr. Samuel Hannheman; 

busca abordar al paciente desde las diferentes esferas que lo componen viéndolo 

como un todo (Fundación Instituto Colombiano De Homeopatía Luis G. Páez. 

2014) (Urrego M. D. Z.  2010) 
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 3.4. Homeopatía 

 Homeopatía, etimológicamente viene del griego hómoios = igual 

y pathos =sentimiento, es un método terapéutico de base científica que persigue la 

curación de las personas a través de determinadas sustancias de origen natural. 

Éstas, llamadas "remedios", se prescriben conforme a la ley de la similitud. Consiste 

en administrar al paciente sustancias en dosis infinitesimales y que, en un sujeto 

sano, en dosis ponderables producirán los mismos síntomas que en enfermedad 

tratada.  Desde la antigüedad, Hipócrates, estructura las bases de la Ley de la 

Semejanza; y escribió: "La enfermedad es producida por los semejantes, y por los 

semejantes que la producen, el paciente regresa de la enfermedad a la salud. Así, 

aquello que produce la estranguria que no existía, cura la estranguria que existe. 

La tos como la estranguria es causada y eliminada por las mismas cosas” (Avello, 

M. 2009). Pero la homeopatía como la conocemos ahora surge en Alemania con 

Samuel Hahnemann (1755-1843), creador de la homeopatía a finales del siglo 

XVIII. Se graduó de médico en la Universidad de Erlangen en 1779. Además del 

ejercicio profesional, era un estudioso de las ideas filosóficas, profundo conocedor 

de idiomas era traductor de obras científicas al alemán. Es él quien nos deja los 

principios de la homeopatía los cuales se describen en sus escritos y publicaciones. 
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 3.5. Principios de la homeopatía. 

 En la sexta edición del Organon de Hahnemann, se exponen las leyes y principios 

de la homeopatía, los cuales se describen a continuación:  

Ley de la semejanza:  Uno de los principales postulados de la homeopatía es el de: 

“Lo semejante se cura con lo semejante” (similia similibus curantur). Una afección 

dinámica débil es destruida permanentemente en el organismo vivo por otra más 

fuerte de diferente naturaleza, si la última es muy semejante a la primera en sus 

manifestaciones. La dosis adecuada puede estimular la energía vital para eliminar la 

enfermedad, esto ocurre cuando los síntomas propios del medicamento coincidan 

con el mayor número de síntomas mentales, generales o particulares del individuo a 

tratar.  (Eizayaga F. X., Tratado de medicina homeopática. In tratado de medicina 

homeopática. Marecel, 1981) (Instituto Luis G. Páez, 2014) (Pirra, 2008)    

 

Energía vital:  Este postulado hace referencia a la presencia de una fuerza vital, 

dotada de inteligencia y capaz de gobernar los mecanismos de salud y enfermedad. 

Puente entre espíritu y materia. Es una dimensión no física de la que depende lo 

físico y anima la vida. Es la fuerza directora de las funciones vitales, de los procesos 

energéticos y defensivos interconectados en el organismo (Pirra, 2008) (Fundación 

Instituto Colombiano de Homeopatía Luis G. Páez. 2005)   
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Ley de la individualidad: Conjunto de características, síntomas y forma de 

desarrollar y sentir su enfermedad, propios de cada individuo que lo hace único y 

diferente al resto de su especie, en parte debido a su predisposición, al medio 

ambiente en el que se desenvuelve y a su esencia (Eizayaga F. X., Tratado de 

medicina homeopática. In tratado de medicina homeopática. Marecel, 1981) 

(Instituto Luis G. Páez, 2014) (Pirra, 2008).  

Experimentación pura: en un individuo sano, se suministra un medicamento 

preparado homeopáticamente, que produce unos síntomas, los cuales posteriormente 

serán los mismos síntomas que se podrán curar al administrar ese medicamento al 

individuo enfermo (Instituto Luis G. Páez, 2014)   

Dosis infinitesimal: es el uso de la mínima cantidad de sustancia convertida en 

medicamento homeopático, más allá del número de Avogadro para lograr la 

curación del individuo, disminuyendo al máximo la toxicidad y potencializando a su 

vez sus virtudes curativas (Instituto Luis G. Páez, 2014)   

Ley de la curación o del orden: hace referencia a la capacidad innata del cuerpo 

para protegerse y curarse por sí mismo a través de la energía vital. Los dolores se 

curan de arriba hacia abajo. Los síntomas desaparecen del centro a la periferia, de 

las partes más profundas como la esfera mental, emocional y órganos más 

importantes y vitales a lo menos esencial; en enfermedades crónicas, desaparecen, 
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en sentido inverso a como aparecen; en enfermedades agudas, desaparecen en el 

mismo sentido en que aparecen (Instituto Luis G. Páez, 2014) (Pirra, 2008)   

 Remedio único: Un solo medicamento homeopático elegido por similitud es capaz 

de estimular la energía vital y poner en marcha el proceso curativo. Es decir, dar un 

solo medicamento que cubra la totalidad de los síntomas característicos que 

presente el paciente lo cual se logra a través de una adecuada toma de caso y un 

acertado diagnóstico homeopático. Esto se sustenta en los parágrafos 273 y 274 de 

la sexta edición, en ellos se afirma que durante un tratamiento que busque la 

curación no es necesario en ningún caso la administración de más de una sustancia 

medicinal por vez.   (Instituto Luis G. Páez, 2014) (Pirra, 2008)    

 Teoría miasmática:  la concepción Hahnemaniana se basa en los conocimientos y 

avances científicos del momento donde estaba arraigada la idea contagio y 

transmisión de enfermedades por los miasmas, es la alteración de la energía vital del 

individuo que lo predispone a padecer determinadas enfermedades. (García, L. R. R. 

2016) 

3.5. Repertorización 

 

  Es un procedimiento mecánico aritmético que tiene una finalidad: ayudar al 

homeópata a encontrar el medicamento más indicado para su paciente, es una 

ayuda, pero de ninguna manera la repertorización sustituye al médico en su 
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conocimiento de la materia médica ni a su criterio para encontrar el medicamento 

que cure al paciente.   Esto es razón suficiente para que exista la necesidad de ser 

meticuloso y exacto en el momento de especificar los síntomas característicos del 

paciente, pues la tarea no solo consiste en recopilar síntomas, sino percibir lo que 

hace sufrir al enfermo y lo que hay que curar. El orden de jerarquización de los 

síntomas es el siguiente: causales, mental y emocional, raro, extraño o tipo original 

del paciente, síntomas generales, síntomas locales y síntomas patognomónicos. 

Existen varios elementos claves para realizar una correcta repertorización, tres de 

los más importantes son utilizar rigurosamente síntomas característicos, distinguir 

las limitaciones del método repertorial en sí y no utilizar demasiadas rúbricas. 

(Góngora G. O., & Cruz B. M. 2020). Para hacer un adecuado uso de estos recursos 

debemos de ver a cada paciente de forma diferente, ver cada caso nuevo como único 

y siendo la correcta repertorización el mecanismo más eficaz para la 

individualización de este tratamiento. 

 3.7 Clasificación de las cefaleas 

 Se tomará como referencia la siguiente clasificación:  Headache Classification 

Committee of the International Headache Society (IHS). The International 

Classification of Headache Disorders, third edition. Cephalalgia 2018 (Arnold, M. 

(2018)) 
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3.8.  Historia clínica 

Documento médico legal en el cual se consignan los datos resultantes de la relación 

médico paciente, en el ejercicio profesional. La historia clínica sirve para realizar 

una recolección ordenada de datos de identidad, síntomas, signos y otros elementos 

que permitan al médico plantear un diagnóstico clínico sindrómico y nosológico, 

que se afirmará o negará con el análisis del resultado de las investigaciones de 

laboratorio clínico, radiográficas, endoscópicas o de otro tipo (Penié, J. B. (2000).). 

Para este trabajo se realizará la historia clínica homeopática que contempla 

detalladamente los síntomas mentales, generales y locales, así como su 

modalización. 

 

 3.9. Materia médica de Calcárea carbónica: 

(Demarque, Jouanny, Poitevin, & Jean Y., 1997) (Draiman M., 1999) (Vijnovsy B, 1980) 

(Nash, 1989) (Jouanny, Crapanne, Dancer, & Masson, 2004) (Lathoud, 1987) (Kent, 1989) 

 

3.9.1.   Origen:    

 Se extrae del molusco con esqueleto externo, concha o caparazón constituido por 2 valvas. 

El medicamento homeopático se prepara triturando la capa media de la concha para poder 

diluirla. Hahnemann creyó encontrar en esta capa media de la concha, el carbonato de 

calcio más puro.   Dice Lathoud: “Es uno de nuestros grandes policrestos que puede ser 

indicado en gran número de enfermedades, pudiendo compararse su importancia, solamente 

a la de sulfur”.  Partes utilizadas: Carbonato de calcio 
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3.9.2 Acción general:  Es uno de los remedios constitucionales de Hahnemann, un 

gran policresto, tiene acción en muchos sistemas, pero especialmente en la esfera 

vegetativa: la nutrición, los ganglios linfáticos, todo el sistema linfoide, los huesos, 

la circulación y la piel (Lathoud).   

Nash dice de calcárea: “la nutrición es imperfecta en general, sobre todo la nutrición 

ósea, por esto calcárea es útil en todos los periodos de la vida en que el organismo 

sufre un cambio más activo, como en las etapas de crecimiento (infancia, juventud y 

pubertad) y las etapas de desarrollo intenso (edad madura, menopausia, vejez). Hay 

un exceso de aporte nutricional a las partes blandas y por eso en los niños y en los 

jóvenes calcárea se ven con tendencia a la obesidad”   

 El tejido óseo se desarrolla tardíamente, es muy importante en el desarrollo       

óseo, por la mala nutrición del hueso hay una distribución irregular del calcio.  El 

tejido linfoide, los ganglios linfáticos, se hipertrofian, se Inflaman, duelen y supuran 

especialmente los cervicales y mesentéricos también pueden estar calcificados o ser 

indoloros.   

La circulación se afecta, presentándose hipertensión por aumento del periodo de 

contracción del músculo cardiaco y retardo en la relajación, al igual que en los 

vasos sanguíneos. Congestiones sanguíneas en la cabeza con calor y al mismo 

tiempo los pies fríos. Los individuos calcárea son gordos y fofos o delgados, pero 

con tez pálida, como color de cera (Lathoud).  
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El sistema nervioso:  puede estar afectado con tendencia a convulsiones; las 

convulsiones pueden ser por susto, mortificaciones, vejaciones o después de un 

esfuerzo; pueden estar precedidas de aura (Instituto Luis G. Páez 2004)  

 

La piel es generalmente fría, suave y laxa; los problemas de piel de Calcárea son 

generalmente secundarios a una discrasia constitucional (enfermedad de base) y al 

normalizarse, el problema de piel desaparece (Nash).   

3.9.3. Constitución:    

Son pálidos, apáticos, lentos, especialmente los niños, por debilidad y fatiga después 

de cualquier esfuerzo. Tyler dice: "todo en ellos es lento, tardío, pesado y flojo". El 

paciente Calcárea es lento para todo: las fontanelas y suturas se demoran en cerrar, 

el desarrollo psicomotor (sentarse, gatear, caminar, hablar, etc.), la dentición, la 

consolidación de una fractura, la menarquia y las menstruaciones, etc. Tendencia a 

la obesidad, pero por falta de asimilación puede tener un estado de raquitismo con 

linfatismo marcado. Individuos de esqueleto ancho y talla mediana.  

3.9.4.  Síntomas generales 

 

• Transpiración: Transpira mucho y fácilmente, sudores generalizados y nocturnos; a 

veces por partes (cuero cabelludo, nuca, pecho, axilas, manos, genitales masculinos, 

rodillas y pies), el sudor es frío (Nash). 
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• Calor vital: falta de calor vital, el enfermo calcáreo es muy friolento, con aversión 

al aire libre porque lo enfría. Al tacto siempre está frío. Por cualquier exposición al 

frío y al frío húmedo se enferma (tendencia a tomar frío). 

• Sensaciones: Sensación de frio constante, subjetivo y objetivo, general y local, frío 

en las piernas sobre todo de noche, sensación de tener un hielo en la cabeza por 

partes, siente el frío en los huesos; sensación de tener siempre las medias frías y 

mojadas (Lathoud). También sensación de cansancio fácilmente, por cualquier 

esfuerzo tanto físico como mental calcárea se agota (Vijnovsky). 

• Lateralidad: Derecha o indeterminada. 

• Apetito: Generalmente es exagerado, sobre todo después de comer. a veces no tiene 

apetito, a veces alterno apetito exagerado con apetito ausente. 

• Deseos: De huevos (más en niños), pan, harinas, dulces o helados, ácidos, mariscos, 

leche y cosas indigestas (yeso, papel, tierra, etc.). 

• Aversiones: Al café, a la carne, a la leche (tampoco la tolera, lo agrava), al tabaco. 

• Sed: La sed de calcárea en general es ardiente, extrema y de pequeñas cantidades 

especialmente de agua fría. La sed aumenta durante los escalofríos, la fiebre y la 

sudoración. 

• Agravaciones:  por el frío y el tiempo húmedo: es muy sensible al frio, por mojarse 

o bañarse (le teme), también si el clima cambia de calor a frío. Se enferma después 

de haber trabajado en el agua fría. Cualquier esfuerzo físico especialmente 
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ascendente o levantando cosas pesadas.  Agrava física y mentalmente: Por ruido, 

por leche, en ayunas o por comer demasiado, por ropas ajustadas. 

• Mejoría:  Tiempo seco, estando constipado o estreñido, acostándose sobre el lado 

dolorido, aflojándose la ropa. 

• Sueño: Insomnio antes de medianoche o después de las tres de la mañana, o 

despertar frecuente; una idea fija o varias le impiden dormir (insomnio por actividad 

mental), al dormirse terrores nocturnos. Sueños horribles de enfermedades, muertes, 

muertos, cadáveres y con el olor de los cadáveres.  Somnolencia diurna, más que 

todo después de comer. Se sobresalta por ruidos al dormirse y durmiendo, calcárea 

es un medicamento útil en trastornos del sueño. 

 

3.9.5. Síntomas mentales.   

 

 El carácter de calcárea está condicionado por la ansiedad por el futuro y la 

impresionabilidad, quiere conservar siempre lo logrado en posición social y 

bienestar sobre todo económico, por lo tanto se angustia todo el tiempo pensando en 

que si esto ya no está, qué va a ser de su vida, porque estos pensamientos siempre 

tienen un tinte pesimista; para asegurarse de no perder sus bienes es controlador de 

estos, desconfiado, tiende a encerrarse en sí mismo (como la ostra), impaciente, 

precavido, cuidadoso, metódico y conservador, le cuesta mucho trabajo el cambio, 

se opone como sea y si es necesario usa sus armas de obstinación y apatía. Calcárea 

también es rencoroso, si llega a fracasar se aísla y desarrolla aversión a familiares o 
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ciertos amigos cuyas actitudes no perdona, vive de recuerdos desagradables del 

pasado.  La impresionabilidad: es su apreciación exagerada de estímulos (ver y oír 

relatos) sobre todo afectivo-emocionales, estas situaciones lo afectan tanto que trata 

de evitar al máximo cualquier cosa que signifique violencia o agresión; lo 

impresionan y lo afectan: las historias horribles y crueles, películas de terror, 

pensamientos espantosos y fantasías aterradoras, las malas noticias; no tolera que lo 

traten groseramente o con desconsideración, se ofende fácilmente, llanto fácil por 

admonición o por consuelo.  Tiene una preocupación exagerada por las cosas sin 

importancia.    

Es tímido e inseguro, no quiere que se fijen en él, es muy temeroso: a la oscuridad, 

a estar solo, a fantasmas, a que algo malo va a ocurrir, a morir (especialmente por 

hambre), de la enfermedad inminente (ansiedad por su salud), de una enfermedad 

incurable o contagiosa, al odontólogo (huye a todo sufrimiento físico) a enloquecer, 

a los animales (perros), a los lugares públicos (gente y multitud).   

El abandono de calcárea es por sensación de desprotección de quienes se lo deben 

brindar, desea compañía de los que le dan seguridad y agrava estando solo.  

 

Puede tener manía religiosa. Ilusiones: que lo van a matar, ve caras espantosas al 

cerrar los ojos, ve animales y juega con ellos, cree que está enfermo, que va a 

morir, siente que alguien camina a su lado o está detrás de él; a veces ideas fijas, 

solo piensa y habla de asesinatos, fuego y ratas.  
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El individuo calcáreo equilibrado es optimista, vive esperanzado, ahorrativo, 

práctico, cuidadoso, con gran tenacidad y paciencia, laborioso; se destaca por su 

gran capacidad de administración, programación y planificación, sobresaliendo en 

estos campos, es decir, puede ser: administrador, contador, etc. En una ostra 

cerrada, enterrada en la arena puede encontrarse una hermosa y fina perla. 

 

3.10. Síntomas particulares 

• Cabeza:  Transpiración en cabeza (frente y occipucio) de noche y durmiendo, 

caminando al aire frío. Siente la cabeza fría como si se aplicara hielo por dentro y 

por fuera en región occipital o un solo lado. Erupciones secas o húmedas muy 

pruriginosas en cuero cabelludo, sangran al rascar, caída del cabello en placas 

después del parto, costra láctea. Jaquecas que producen estupor, jaqueca congestiva 

con sensación de frio al tacto, dolor latente con nauseas, como si se fuera a estallar 

la cabeza y fuera a enloquecer; cefalea por: subir escalera, tomar aire frío, excesos 

sexuales, esfuerzos mentales, sol, luz, ruido, mojarse; mejora en la oscuridad y por 

aplicaciones calientes. Hidrocefalia.  

• Ojos: Midriasis crónica. Conjuntivitis con secreción purulenta. Inflamación catarral 

(alérgica) aguda a repetición, por frío o por mojarse. Queratitis con ulceraciones. 

Fotofobia de predominio al anochecer. Cataratas. Dolores opresivos hacia adentro 

como si tuviera arena. Miopía. Hipermetropía. 
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• Nariz: Coriza. Catarro crónico con tos o resfriados frecuentes por enfriarse en 

niños. Grandes costras en fosas nasales o secreciones amarillentas espesas. Olfato 

ausente o disminuido. Estornudos sin coriza. Obstrucción nasal crónica. 

• Cara: Pálida, amarillenta de aspecto enfermizo. Erupciones pruriginosas. Labios 

secos con ulceración de las comisuras a veces. Parotiditis con supuración. Dolor 

facial por frio que mejora en habitación calurosa. 

• Boca: Dentición difícil y lenta. Dientes sensibles al agua fría y al aire frio, encías 

hinchadas y sangrantes. Movimientos masticatorios durmiendo. Boca y lengua 

secas. Aftas. Odontalgias. Lengua agrietada. 

• Garganta:  Amígdalas hipertróficas. Amigdalitis y faringitis con sensación de 

sequedad y constricción, muy útil en dolores de garganta crónicos por tomar frio. 

Adenopatías induradas. Escarlatina. La laringe es sensible al sonido del piano, tose 

al tocar u oír tocar el piano. Catarro laríngeo por humedad. Falso crup. 

• Cuello: Bocio exoftálmico. 

• Respiratorio:  Disnea por esfuerzos, de noche, ascendiendo, durante menstruación, 

contra el viento. Ronquera indolora que agrava en la mañana. Tos al enfriarse, por 

cosquilleo laríngeo. Tos seca de noche y floja en la mañana con expectoración 

copiosa, ofensiva, purulenta. Opresión en el tórax al ascender.  

• Mamas: Hipertrofia mamaria. Hinchazón y dolor en mamas antes de la 

menstruación  
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• Cardiaco: Palpitaciones por el menor esfuerzo. Soplos cardiacos. Dolor precordial 

durante el escalofrío. Endocarditis. Hipertensión. 

• Digestivo:  Digestión lenta, el alimento permanece en el estómago y se pone ácido, 

mucha acidez. Sensación de plenitud y distensión en el estómago, no tolera la ropa 

apretada Niños con marasmo y vientre abultado. Vómitos ácidos. Eructos ácidos, de 

leche cuajada en bebes. Hipertrofia de ganglios mesentéricos. Flatulencia. Ombligo 

con excrecencia carnosa, humedad y ulceración. Dolor abdominal de noche y 

durante la menstruación en la ingle como si fuera a salir una hernia. Hernia inguinal. 

Litiasis y cólico biliares. Constipación con heces primero-duras, grisáceas, que no 

pueden ser expulsadas y luego blandas.  

• Urinario:  Cálculos y pólipos en vejiga. Cistitis con dolores quemantes en la uretra 

antes después de la micción. Hipertrofia prostática. Blenorragia crónica. 

Enfermedad de Addison. Orina albuminosa, oscura, lechosa, fétida. 

• Osteo musculo articular y Extremidades:  Artritis gotosa con inflamación de las 

articulaciones de los dedos de las manos y gruesos artejos de los pies. Al levantarse 

de una silla se producen los dolores reumáticos y el dolor de espalda, después de 

humedad o de haberse mojado; lo dolores son violentos como si la parte afectada 

fuera arrancada o triturada. Gran sensibilidad en piernas y muslos por el esfuerzo 

físico.  Pies fríos y húmedos más de noche y cuando se calientan se vuelven 

ardientes. Varice y ulceras en miembros inferiores.  
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• Piel:  Flácida, fría, agrietada y de mala calidad; cualquier herida supura fácilmente. 

Manchas rojas o blancas de bordes oscuros después de mojarse. Erupcione 

costrosas, secas, ardientes o húmedas, con secreción blanca o amarillen corrosiva. 

Eczema. Herpes. Psoriasis. urticaria. Condilomas. Verrugas. 

 

3.11.Materia médica otros medicamentos asociados y en orden descendente por 

repertorización.  

 (Demarque, Jouanny, Poitevin, & Jean Y., 1997) (Draiman M., 1999) (Vijnovsy, 

1980) (Nash, 1989) (Jouanny, Crapanne, Dancer, & Masson, 2004) (Lathoud, 1987) 

(Kent, 1989) 

 

3.11.1. Lycopodium clavatum: Medicamento homeopático de origen vegetal.  

Abatimiento, debilidad mental y física marcada, el enfermo tiene aspecto enfermizo, 

extremidades frías, anorexia, digestión lenta e irregular, estado flatulento 

característico, constipación, catarro pasivo de vías aéreas, estado de languidez típico 

de la envoltura cutánea (Hughes).  Individuo de inteligencia viva, espíritu 

penetrante, pero de débil desarrollo muscular; flaco con tendencia marcada a 

afecciones del hígado (Nash).  Piel de cara descolorida, pálida o amarilla, malsana, 

mejillas hundidas con arrugas prematuras y marcadas, índice de enfermedad crónica 

profunda.   

Principales síntomas mentales: En este medicamento se encuentra un sentimiento 

de inferioridad o minusvalía con un orgullo desmedido, que lo lleva a tener una gran 

dependencia de la opinión ajena, respondiendo al medio con una máscara de 
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confianza, mostrándose altivo, soberbio, busca sobresalir sin importar los medios. 

Temeroso de emprender cualquier cosa, miedo al fracaso, a estar solo, a la 

oscuridad, fantasmas, al maleficio, a que algo malo ocurra, y a los lugares estrechos.    

Es inconstante, irresoluto, melancólico, avaro, malicioso y tímido. También puede 

mostrarse emotivo y anticipado. Muy sensible, fácilmente ofendido; sufre cóleras 

concentradas que estallan bruscamente y se siente aliviado; luego está triste, áspero, 

durante períodos largos, no puede soportar la menor oposición, expresa con 

vehemencia las cosas más simples.  

Síntomas locales cefalea:  Presenta cefaleas periódicas, asociada a trastornos 

gástricos. Dolores opresivos en vértex, o cefalea congestiva frontal, con pesadez en 

los ojos. Dolor supraorbitario derecho, con hemianopsia ipsilateral, se presenta 

cuando no come a la hora habitual.  Puede acompañarse de ruidos en oídos y 

nauseas. Cefalea congestiva prolongada en jóvenes, principalmente en cara y cuello, 

como si fuese a estallar.  

3.11.2. Natrum muriaticum: De origen mineral, es un remedio de profunda 

importancia en el tratamiento del sufrimiento emocional: los dolores y las 

heridas de la vida, que a menudo se ocultan a los demás.  

Principales síntomas mentales:  está enmarcado en la decepción de amor, 

sentimientos de mortificación, idealización del amor y sufrimiento a causa 

de él.  Llora con facilidad, pero tiene aversión al consuelo, con inestabilidad 

emocional, melancolía, las penas permanecen en el tiempo.  Es miedosos, 
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triste, inseguro, piensa mucho en sus penas Sensible a la música.   Tiene 

pensamientos obsesivos, resentimientos, remordimientos y cólera reprimida, 

así como indiferencia al placer.  Temor a que le pase algo a sus seres 

queridos, a los ladrones, a caerse, tormentas.  

Síntomas locales cefalea: es uno de los mejores remedios para dolores de 

cabeza crónicos. Puede presentar cefalea como si le martillasen el cerebro, 

siente la cabeza grande. Cefalea congestiva, desde el amanecer al ocaso, con 

cara pálida, náuseas, cefaleas nerviosas, por esfuerzo ocular o menstruación. 

 

3.11.3. Phosphorus: De origen mineral, el Fósforo es un cuerpo simple, metaloide, que se 

extrae de huesos calcinados por el procedimiento de Scheele (Lathoud).  Se adaptan 

a constituciones en que los cambios son demasiado precipitados, apresurados, de 

asimilación y desasimilación muy rápidos que llevan a debilidad importante.      

Principales síntomas mentales: Sentimiento de indefensión, desarrolla un temor 

ansioso preventivo, reacciona mediante el miedo ante cualquier riesgo tanto real 

como imaginario. Puede estar activo (prendido) o pasivo (apagado). Temor a la 

soledad, a morir, oscuridad, a que algo ocurra, a los fantasmas, tormentas eléctricas, 

a los ladrones, el miedo es implacable y recurrente.  

El phosphoro prendido es hipersensible, impresionable, hipersexual, se entrega al 

medio social, padece el sufrimiento ajeno, es dulce, afectuoso y desea para sí 
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compasión, consuelo y afecto. Claridad mental, brillante, plasticidad física, tiene 

deseo de actividad, es excitado e inquieto.  

El phosphoro apagado, embotamiento mental, hipotonía vital, lentitud en 

movimientos, piensa mucho antes de contestar, aversión a la compañía y miembros 

de su familia, indiferencia afectiva.  

Característica general: ardor.  

Síntomas locales cefalea:  El dolor es tipo pulsátil, predomina la localización en el 

occipucio, con sensación de ardor, congestión, como si la sangre le subiera a la 

cabeza, le causa calor, puede acompañarse de náuseas, y se presenta de predominio 

en la mañana. Dolores neurálgicos, punzantes, lancinantes, desgargantes a través de 

la cabeza. Cuando se presenta congestión y calor, estos parecieran subir de la 

espalda y producen pesadez. Se acompaña de gran rigidez de los músculos faciales 

y maxilares, el cuero cabelludo esta sensible y tiene sensación de tensión como si 

tuviera una venda en la frente.  El dolor parece ir desde el ojo, atravesarlo o y salir 

detrás de la cabeza. Útil en dolores periódicos por esfuerzo mental. 

3.11.4. Arsénicum album: De origen mineral, medicamento de gran potencia y 

difusión, gran campo de acción. "Abarca todo el organismo, y dada su 

localización electiva sobre el sistema simpático, al que afecta 

principalmente, puede decirse que irradia a todos los sistemas orgánicos" 

(Espanet).  

Principales síntomas mentales: Tiene Intensa inquietud, agitación, 

ansiedad, interna y externa, es mentalmente inquieto, pero físicamente débil 
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por lo cual se le dificulta movilizarse, generalmente siempre está angustiado 

un sentimiento de desesperanza, desesperación y sensación de muerte 

próxima.  Con temor a morir exacerbado en estados agudos como diarrea, 

vomito, disnea. Teme a la oscuridad, a los fantasmas, a los ladrones. Es 

ordenado, escrupuloso, quisquillosos. Tiene sentimientos de culpa, lo que le 

causa remordimientos y reproches.    

Síntomas locales, cefalea:   Se puede utilizar en dolor de cabeza hemi 

craneana asociado con debilidad e inquietud, como característica presenta 

una sensación helada en el cuero cabelludo, el dolor de cabeza de Arsenicum 

es quemante o ardoroso, se puede presentar a las 7 am o cada 2 semanas, o 

por aire frío o comer helado.  

 

3.12. Estado del arte:   

 

Los datos basados en estudios poblacionales indican que la cefalea afecta 

aproximadamente al 11-15% de los adultos (entre 18 y 65 años) en todo el mundo 

que es tres veces más frecuente en las mujeres debido a factores hormonales y que 

la prevalencia es mayor entre los 25-55 años (Visens, L. S. (2014), edad en la que 

efectivamente, la población es más activa laboralmente.    

Podemos afirmar que, la cefalea es una patología claramente descrita en la medicina 

occidental, con avances en el estudio de su fisiopatología pero  que sigue siendo 
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tratada en los servicios de salud únicamente de forma sintomática con 

medicamentos que mejoran temporalmente y que aún no cuenta con tratamientos  

que sean completamente efectivos para curarla  rápidamente y tratarla desde su 

origen, es decir un tratamiento alopático capaz de eliminar la enfermedad mediante 

la supresión definitiva de su causa,  por lo cual,  los pacientes  se vuelven re 

consultantes, generando así un impacto importante en la productividad y calidad de 

vida de quienes la padecen y un costo adicional para el sector salud y empresarial, 

representando también  un alto impacto socioeconómico, pues afecta a un sector de 

la población que se encuentra en los años más productivos de su vida (Vázquez, M. 

M., Pérez, R. L., Romero, F. V. 2022).  

La prevalencia global de la cefalea crónica es de 3.4% y es más común en Centro y 

Sur América y menos común en África. En las estadísticas que se tienen disponibles 

en Colombia, se encuentra una prevalencia general de 13,7% siendo más común en 

mujeres que en hombres (Rosero Paredes, S. J. 2018).  

 

La cefalea tipo tensión crónica representa la etiología más prevalente, pero, la 

migraña es la entidad con mayor impacto relacionado con la carga de enfermedad. 

Ambas entidades pueden evolucionar a cefalea crónica diaria (CCD), la cual se 

caracteriza por alcanzar una frecuencia de dolor de cabeza igual o mayor a 15 de 

días por mes durante los últimos tres meses (Visens, L. S. 2014).  

En la tercera Clasificación Internacional de Trastornos de Cefalea (ICDH), 

publicada en el 2018, se describen más de 300 tipos diferentes de cefaleas y para su 
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estudio están divididas en tres grandes grupos: en el primer grupo se describen las 

cefaleas primarias, el segundo grupo las cefaleas secundarias y en el tercer grupo se 

describen las neuropatías craneales dolorosas, otros dolores faciales y otras cefaleas 

neurálgicas craneales (Arnold, M. 2018), que a su vez se subdividen múltiples 

veces, lo cual nos muestra que  la cefalea puede tener múltiples manifestaciones y 

características que si son bien interrogados cada una de sus características,  se puede 

llegar a un mejor diagnóstico y nos acerca a uno de los principios de la homeopatía 

que es el principio de la individualización, no podría  tratarse a todos los pacientes 

con  cefalea con el mismo analgésico, que es lo que ocurre en los servicios médicos 

ya que el informe nos está mostrando la gran variedad de presentación de esta.   

Por su parte, la Homeopatía, acostumbra la descripción y modalización de los 

síntomas principales y los asociados, con el mayor detalle posible para poder 

encontrar el medicamento homeopático más similar para el paciente, esta es la 

forma habitual en que se abordan cada uno de los síntomas y se describen para 

llegar al diagnóstico medicamentoso.    

Por tratarse de  una enfermedad muy frecuente  e incapacitante,  con tanto impacto 

en la vida general de quien la padece  al afectar no solo su parte física, sino también 

sus áreas emocional,  personal, relacional  económica y laboral, se puede  beneficiar 

de ser vista, interpretada y manejada desde  un sistema médico complejo  como lo 

es la homeopatía (Vázquez, M. M., Pérez, R. L., Romero, F. V (2022)),   al tomar al 

paciente como un ser integral y al  intervenir en  todas las áreas que se están 

afectando y están llevando al paciente a un estado desequilibrio, se permite tener un 
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abordaje más completo de lo que es un paciente y  brindarle una  intervenciones 

integrativa, observándolo dentro de todas posibles alteraciones en las diferentes 

áreas de la vida del mismo que pueden estar interviniendo en el desarrollo de la 

enfermedad. Siempre será un punto a favor para el paciente tener una alternativa en 

la cual los efectos secundarios sean menores a un tratamiento convencional y en 

donde su integridad será la base de la intervención, logrando no solo una 

recuperación sin intervenciones farmacológicas repetitivas y cada vez más fuertes, 

sino una reducción en sus consultas y sobre todo una mejoría notoria en su calidad 

de vida.    

 

En homeopatía, es importante tener en cuenta la individualidad de cada paciente, y 

la singularidad de cada caso, sin embargo, en todas las consultas se sigue un 

esquema de interrogatorio, con la premisa de nunca hacer juicios de ningún tipo y 

permitiendo que el paciente se exprese lo más libremente posible, requiriendo la 

intervención del médico solamente para dirigir la entrevista, y aclarar datos sobre la 

sintomatología que hayan quedado incompletos en cuanto a la modalización 

(García, L. R. R., Torres, M. H., Rodríguez, K. C. C., & Orduño, A. C. (2016)).  

Se toma la historia clínica de forma completa así como tópicos propios de la historia 

clínica homeopática en los que se  indaga minuciosamente sobre el motivo de 

consulta o la causa por la cual asiste, en este caso la queja se referirá al dolor de 

cabeza; se debe interrogar desde hace cuánto inicio el cuadro clínico si existió algún 

factor desencadenante o que el paciente asocie con el origen; el tipo de dolor 
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(urente, punzante, pulsátil, opresivo, lancinante, etc.), también se indaga sobre la 

localización (holo, hemicraneana, puntiforme, etc), irradiación, intensidad, tiempo 

de evolución, periodicidad (recurrente, constante, imprecisa), horarios de aparición, 

relación con ritmos biológicos, duración de cada episodio, agravación o mejoría, así 

como factores desencadenantes, o que exacerben o mejoren la molestia, tales como 

ansiedad, estrés, depresión, la luz, el ruido, ciertas comidas, el agua, ayuno, alcohol, 

viajes, los ciclos menstruales, excesos o privaciones de sueño, el estrés, los olores, 

el trabajo intelectual o físico, entre otros; si causa interrupciones en el sueño 

(Fundacion Instituto Colombiano De Homeopatia Luis G. Paez. Fundamentos 

Toricos De La Homeopatia. Bogota 2014) . También son importantes los síntomas 

generales que tienen que ver con los deseos, aversiones, calor vital, transpiración 

entre otros y los síntomas mentales que son tan importantes en homeopatía para 

poder caracterizar la patología y elegir adecuadamente el medicamento 

homeopático que se va a utilizar.  

 

4. Metodología 

 

El reporte de caso es un tipo de estudio observacional que, presenta detalladamente la toma 

de un caso de cefalea crónica, el manejo homeopático y la evolución del cuadro clínico para 

luego mostrar los resultados y conclusiones del trabajo realizado. Este reporte de caso se 
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llevó a cabo observando, describiendo y registrando la historia clínica y las evoluciones 

clínicas. 

5. Consideraciones comité de Ética 

 

Este trabajo de investigación se presentó y fue aprobado por el Comité de Ética de la 

Facultad de Medicina de la Universidad Nacional, según el acta 004, del 14 del mes de 

Marzo del año 2024, B.FM. 1.002-CE-038-24, de acuerdo con lo previsto en la Resolución 

No. 008430 de 1993 del Ministerio de Salud y en la Ley 84 de 1989. Este proyecto está 

clasificado como investigación con mínimo riesgo según el artículo 11 de la resolución 

8430 de 1993. El abordaje y manejo homeopático del caso clínico fue realizado por 

profesionales médicos, en la consulta docente asistencial del área de homeopatía de la 

Maestría en Medicina Alternativa de la Universidad Nacional de Colombia, en el servicio 

de consulta externa del instituto Luis G. Páez, sitio de práctica de dicha maestría. A la 

paciente del caso clínico se le solicito el consentimiento informado por escrito, 

explicándole los objetivos de la investigación y garantizando la confidencialidad de sus 

datos personales.  

La toma del caso se realizó de las historias clínicas de la consulta docente asistencial en la 

cual participan un docente Médico con maestría en Medicina alternativa del área de 

homeopatía de la Universidad Nacional con amplia experiencia en el tema y por estudiantes 

de la maestría que también son profesionales médicos con conocimiento y experiencia para 

cuidar la integridad del ser humano.   
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 El medicamento homeopático unicista, se eligió según la repertorización, materia médica y 

criterio profesional, buscando el similium del paciente, según los postulados homeopáticos 

teniendo en cuenta que fuera la mejor elección según la historia clínica.  Se anexa 

consentimiento informado firmado por paciente e investigador. 

 

6. Reporte de Caso Clínico 

A continuación, se adjunta la información recolectada de la Historia Clínica del paciente, 

previo consentimiento informado, y autorización de Comité de ética de la Facultad de 

Medicina. Se utilizó la información del Software de Historias Clínicas Saludtools del ILGP 

sitio de practica de la maestría en Medicina Alternativa de la Universidad Nacional de 

Colombia Sede Bogotá  

 6.1. Presentación del caso clínico.  

 

Paciente se sexo femenino de 72 años quien consulta por primera vez al instituto Luis G. 

Páez, el 20 04 2023.  El motivo de consulta fue “sufro mucho de gripas y migrañas desde 

hace 20 años aproximadamente”. En la descripción de la enfermedad actual refería que la 

gripa era de predominio seca con escalofrío, sensación que no le entra el aire al respirar y el 

pecho le suena como un silbido al respirar, acompañado de dolor de garganta, se le 

inflaman las amígdalas. El dolor de cabeza en la región occipital que se irradia a sienes con 

sensación de picadas. El Dolor de cabeza no tiene desencadenante, y puede durar todo el 
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día si no toma medicamentos, la intensidad es variable, en caso de tomar migrinol se alivian 

los síntomas. Además, refirió dolor punzante en oído derecho de 6 meses de evolución, 

periauricular.  Refiere dolor en la pierna derecha, tipo picadas y quemones, desde el tercio 

medio del muslo. Hace 6 años le realizaron tac de cráneo donde le comentaron que tenía un 

quiste, benigno según comenta la paciente, no lleva el reporte a la cita.  Refiere tiene 

pendiente realización de cirugía de vesícula. 

Antecedentes positivos 

Patológicos: ¿Quiste cerebral? ¿Hipotiroidismo, Colelitiasis?  

Farmacológicos: venasmil desde hace 2 años. Por problemas de circulación. Varices en la 

pierna derecha. Tiroxina 50 microgramos, desde hace 20 años. Migrinol desde hace 20 años 

por cefalea. 

Quirúrgicos:  Por fibroma de seno izquierdo 

Familiares: hermana diabetes, cor pulmonar madre, 

Ginecológicos:  G10 A2 P8 C0. Menarquia: 16 años. Menopausia: 42 años. Antecedente de 

VPH, NIC 1 

Síntomas generales: Sueño: “orina toda la noche”, se levanta hasta 6 veces a orinar, 

demora para conciliar el sueño, no descansa, se levanta cansada. Se acuesta a las 9 pm y se 

levanta 7. En Caso de dormir bien, el dolor de cabeza el día siguiente mejora. 

Sueños: Refiere soñar con su familia, ir caminando 
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Sed: 1 vaso de agua al día no siente sed 

Transpiración:  en axilas 

Intolerancias: leche le produce gases, repollo, brócoli 

Deseo: biscochos, chocolates, dulces en general 

Revisión por sistemas:  

Habito intestinal: 2-3 veces día, en ocasiones es duro y en otro suelto 

Orina: 4-5 veces en día (poca cantidad, amarillo claro, espuma ocasional), 5-6 en las 

noches. (gran cantidad, con espuma) 

Historia biopatográfica y síntomas mentales  

Vivió con los padres hasta los 17 años, son 7 hermanos, ella es la segunda. A los 17 años 

estuvo embarazada y se fue a vivir con la suegra, comenta que le fue mal, guardando por un 

tiempo rabia con el padre de su hijo porque la golpeaba y era borracho.  Su padre era 

borracho y golpeaba a su mama mucho, esto le provocaba susto, miedo, sentía que sus 

padres no les prestaron atención a sus estudios, desencadenado tristeza, rabia.   Refiere no 

sentir rencor. 

Con su primera pareja tuvo 2 hijos, se separaron por los problemas ya mencionados, a la 

edad 22 años, regresándose a donde su mama durante 1-2 años. Después de esto conoció a 

su actual esposo, al principio le pegaba, era borracho (sintiéndose imponte), se separaron 2 
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veces, y volvieron nuevamente, comenta que “fue por los hijos”.  Durante todo este proceso 

se dedicó exclusivamente a sus hijos, y al cuidado de la casa. 

Comenta que desde que sus hijos cumplieron 7 años los enseña a realizar labores 

domésticas, enseñándoles orden. Refiere que su momento más difícil fue la muerte de su 

hermano (lo atracaron) y la muerte de la hermana (por un aborto) todo esto en un corto 

periodo de tiempo. Comenta que demoró en reponerse como 2 años. Este hecho fue hace 30 

años. Se describe como colaboradora, ordenada, termina lo que empiece. Refiere que lo 

único que cambiaría de ella es el peso.  

Miedos: a las ratas (se paraliza), los muertos (no los mira cuando va al velorio), 

Vive con 2 hijos, su esposo se encuentra viviendo en otro lugar. 

Examen físico hallazgos positivos: Peso: 69 kg. Talla: 1.45 m.  Fc: 70 lpm   Fr:  18 rpm 

TA: 155/95 mmhg     

Cabeza y cuello: Exoftalmos en ambos ojos. Opacidad de membrana timpánica derecha. 

Prótesis dental superior 

Abdomen: Dolor a la palpación superficial en epigastrio 

Extremidades: Telangiectasia en ambas piernas, venas tortuosas en especial fosa poplítea en 

ambas 

Dolor a la palpación en columna desde cervical hasta lumbar. 



Tratamiento homeopático unicista en un paciente con cefalea crónica. Reporte de caso 

 

 

43 
 

Como impresión, se encuentra la siguiente nota: Paciente en quien es difícil modalizar sus 

síntomas.  Paciente con vivencias traumáticas desde la niñez por alcoholismo de su padre y 

de sus parejas, se describe como ordenada, termina lo que empieza, servicial. Sensación de 

impotencia, miedo a las ratas, intolerancia a los lácteos, dolor de cabeza. 

Síntomas repertorizados:  

Se realiza repertorización con Radar Opus.  Se toman 17 síntomas repertoriales:  

1. MENTE - TRASTORNOS POR cólera - reprimida 

2. MENTE - MIEDO ratas; a las 

3. MENTE TRASTORNOS POR mental; por shock, trauma 

4. MENTE IMPOTENCIA; SENTIMIENTO DE 

5. MENTE CONCIENZUDO POR BAGATELAS 

6. SUEÑO, DORMIR - INTERRUMPIDO orinar; con despertar frecuente 

7. ORINA - ESPUMOSA 

8. CABEZA - OCCIPUCIO; MOLESTIAS EN EL - extendiéndose 

9. CABEZA DOLOR sueño pérdida de; por 

10. EXTREMIDADES VARICES 

11. GENERALES - HIPOTIROIDISMO 

12. EXTREMIDADES - ADORMECIMIENTO - Dedos del pie 

13. RESPIRACIÓN - SILBANTE 

14. GENERALES COMIDA Y BEBIDAS - leche agr. 

15. FEMENINO; GENITAL/SEXO - CONDILOMAS 
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16. ABDOMEN - BILIARES; CÁLCULOS 

17. VEJIGA - MICCIÓN - frecuente noche; por la 

En resultado de la repertorización fue:  

Imagen No. 1 Repertorización del 20 04 2023. 

 

 

Diagnóstico principal:  cefalea  

Diagnósticos secundarios: Obesidad. Hipertensión arterial. Insomnio, Colelitiasis 

Diagnósticos medicamentosos: Calcárea carbónica. 

Plan de manejo calcárea 0/6, 2 gotas en ayunas y al acostarse previos 5 golpes al frasco. 
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 6.2. Primer control del 12/ 05/ 2023  
 

 Paciente asiste a control sola, está tomando calcárea carbónica 0/6 tomando 2 gotas 

en la mañana y 2 gota en la noche. Refiere ha mejorado el dolor de cabeza, menos 

frecuente el dolor y menos intenso, menos presión una mejoría de 70%. Ahora 

puede Dormir y ha dormido mejor. El dolor de las piernas le ha mejorado, se siente 

más tranquila porque ha podido dormir. No ha tenido que tomar migrinol. La 

semana pasada estuvo el nieto con gripa y tuvo un episodio gripal leve, diferente a 

otras veces que la incapacitaba. No ha tenido dolor de oídos, mejoro la tensión del 

cuello, menos necesidad de levantarse a orinar 1 o 2 veces máximo. Mejor ánimo, 

hace mucho oficio ahora porque ya no se siente enferma. No ha presentado síntomas 

nuevos.  

Hallazgos positivos al examen físico:  Peso corporal 70.7 Kg. Altura 145. cm. IMC 

33.63. Presión arterial:  110.0 /70.0 mmHg   Frecuencia cardiaca 88 lpm. 

Temperatura corporal (36°C). Frecuencia respiratoria: 16 rpm 

Paciente alerta, activa, con evidencia de sobrepeso, no refleja la edad que tiene, se 

ve de menos edad, muy activa.  Abdomen blando, con dolor en flanco derecho, sin 

signos de irritación peritoneal, abundante panículo adiposo. No se palpan masas. 

Impresión: Paciente con mejoría de su sintomatología, menos episodios de cefalea, 

intensidad mínima cuando se presentan, ha dormido mejor, se siente mejor de 
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ánimo, presento un episodio gripal que asocia a gripa del nieto, pero fue leve, muy 

diferente a otros episodios que eran incapacitantes. Cifras tensionales dentro de 

parámetros normales.  Paciente califica la mejoría en 70% por lo cual se decide 

continuar con calcárea carbónica a la misma dosis, 2 gotas en la mañana y 2 en la 

noche.  

Diagnóstico principal: cefalea  

diagnósticos secundarios: Obesidad. Hipertensión arterial. Insomnio, Colelitiasis  

Diagnostico medicamentoso: calcárea carbónica  

Plan de manejo: Se decide continuar con calcárea carbónica a la misma dosis, 2 

gotas en la mañana y 2 en la noche. 

 

  6.2. Segundo control:   28/09/2023  

 

Edad: 73 años.  Estuvo tomando CALC 0/6 LM: “Me sentí mejor” “Podía dormir 

mejor” Está tomando Levotiroxina 50 microgramos; Diosmina 50 mg. Refiere que 

la cefalea ha disminuido. “Estoy durmiendo más. Me desveló un poco, pero duermo 

mejor”. Se despierta alrededor de las 2 am.  Bajó de peso. Refiere que tiene 

triglicéridos y colesterol elevados: “Que no tenía hígado graso”. Tiene cirugía 

pendiente de vesícula: “algunas comidas a veces me caen mal” La cirugía no se ha 

podido realizar inicialmente por presuntos problemas pulmonares. Refiere que le 
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había diagnóstico el “tabique torcido”. Le hicieron polisomnografía por “Apnea del 

sueño”  

Mala circulación: “se me pone caliente la pierna derecha”, calambres en miembro 

inferior derecho. Agrava con frio, y siento corrientazo. Se presenta en cualquier 

momento. Ha estado tranquila. Refiere buenas relaciones con su familia. Ha 

disminuido la frecuencia al orinar (Ha bajo de 5 a 1 vez) y no ha vuelto la espuma al 

orinar. Sed poca cantidad. Deposiciones “normales” “eso es porque ya estoy 

consumiendo avena” 

Resultados de exámenes:  Espirometría normal.  Polisomnografía: apnea obstructiva 

del sueño, ronquido (70% del tiempo), hipoxemia en vigila y sueño, bajo porcentaje 

de sueño REM.  

 Radiografía de senos paranasales: Etmoiditis, hipoplasia del seno frontal y antro 

maxilar izquierdo.  

 Ecografía abdominal: Colelitiasis, pólipo vesicular  

Hallazgos positivos al examen físico: Peso corporal (Kg) 66.0. Altura (cm) 145.0. 

IMC 31.39. Presión arterial sistólica (120/85mmHg).   Frecuencia cardiaca 75 lpm.   

frecuencia Respiratoria 17 rpm Temperatura corporal (36°C)  

Dilataciones varicosas y telangiectasias en los miembros inferiores, principalmente 

en el derecho, en muslo, fosa poplítea y pierna derecha. Estas dilataciones se 

presentan después de las dosis de vacuna COVID. No hay otros hallazgos en el 

examen físico.  

Diagnóstico Principal: cefalea   
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Diagnósticos secundarios: Obesidad. Hipertensión arterial. Insomnio, Colelitiasis. 

Diagnostico medicamentosos: Calcárea Carbónica  

Impresión:  Buena evolución, pendiente programación colecistectomía.  

Plan de manejo: Calcárea carbónica 0/6 10 golpes al frasco 2 gotas en ayunas y al 

acostarse. 

 6.3. Tercer control: 10/11/2023.   

Paciente tomando calcárea carbónica 0/6 2 gotas en la mañana y en la noche. Del 

dolor de cabeza refiere se le había quitado completamente el dolor por 4 meses 

refiere la visitaron los nietos con gripa hace 8 días y se contagió, con esto ha tenido 

dolor de cabeza refiere es leve solo asociado a la gripa, aunque refiere que esta vez 

le duro menos el episodio gripal, le duele la cabeza en la región occipital y la cara 

en la región malar, con sensación de congestión, cuando estuvo con el dolor la 

intensidad fue 3/10, Actualmente sin dolor, sin horario de agravación. Presento 

inflamación de las amígdalas y dolor al pasar, ahora sin dolor. Siente que duerme 

bien, no la despierta el dolor, duerme desde las 8 o 9 pm hasta las 7 am, se levanta 

solo 2 veces a orinar (antes se levantaba 6 o 7 veces a orinar). Ha estado en 

controles y en estudios, le hicieron resonancia estudio para apnea del sueño, le 

ordenaron CPAP, por apnea. Le regreso espuma en la orina hace 20 días, pero 

menos espumosa, orina más de día y Menos de noche. De la pierna ha disminuido la 

sensación de calor en la pierna derecha, de esto ha mejorado un 60%. Ya no 

presenta calambres, se quitó este síntoma. Se ha cuidado más con la alimentación, 
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ocasionalmente come pan y chocolatina por antojo, pero ya no se come 3 o 4 panes, 

solo 1. La leche y sus derivados le siguen cayendo mal, con gases y distensión 

abdominal. De ánimo refiere ha estado bien, no le gusta ponerse de mal genio. 

Sigue con miedo a las ratas. No le gusta llorar, no llora cuando los hijos le hacen 

poner de mal genio, no llora para que no le pase algo malo a los hijos. Se molesta 

con los hijos cuando no hacen aseo o dejan desorden, pero no se pone de mal genio.  

De las vivencias con el esposo refiere ya paso, no se preocupa por eso. No refiere 

más síntomas mentales. Refiere que tiene pendiente citología y estudio para 

detección de VPH. Trae Rx de senos paranasales del 15 08 2023 reporta etmoiditis, 

hipoplasia del seno Frontal y antro maxilar izquierdo, desviación del tabique hacia 

la izquierda. 

Datos positivos al examen físico: Peso corporal (66.7Kg). Altura (cm) 145.0. IMC 

31.72.  Frecuencia cardiaca 80 lpm. Frecuencia respiratoria 18 rpm. Temperatura 

corporal 36°C. Presión arterial 140/90 mmHg  

Buen estado general, hidratada, afebril 

Cabeza y cuello:  Mucosas húmedas, escleras anictéricas. Otoscopia bilateral 

normal. Orofaringe normal, no adenopatías. 

Cardio pulmonar: Ruidos cardíacos rítmicos sin soplos ni agregados, no signos de 

dificultad respiratoria  

Abdomen: Ruidos intestinales presentes, abdomen blando, dolor leve a la palpación 

sin signos de irritación peritoneal, no masas ni megalias.  
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Extremidades: Llenado capilar de 2 segundos, varices y telangiectasias bilaterales 

en miembros inferiores  

Neurológico: No signos meníngeos, marcha normal. 

Se repertorizan los siguientes síntomas: 

1. RESPIRACIÓN - DETENIDA - dormir - durante el sueño - agr. 

2. CARA - DOLOR - Senos - Maxilares 

3. ORINA - ESPUMOSA 

4. EXTREMIDADES - CALOR - Piernas 

5. GENERALES - COMIDA Y BEBIDAS - leche - agr. 

6. GENERALES - COMIDA Y BEBIDAS - dulces - agr. 

7. GENERALES - COMIDA Y BEBIDAS - pan - deseo de 

8. GENERALES - COMIDA Y BEBIDAS - chocolate - deseo de 

9. MENTE - MIEDO - ratas; a las 

10. CABEZA - DOLOR - cólera; después de 

11. MENTE - CONCIENZUDO POR BAGATELAS 

12. ABDOMEN - BILIARES; CÁLCULOS 

13. CABEZA - DOLOR - Occipucio 

14. GENERALES - HIPOTIROIDISMO 

15. GENERALES – OBESIDAD  

 

El resultado de la repertorización fue:  

Imagen No. 2 Repertorización del 10/11/2023. 
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Diagnóstico Principal: cefalea R51x  

Diagnósticos secundarios: Obesidad. Hipertensión arterial. Insomnio, Colelitiasis 

Diagnostico medicamentoso: Calcárea carbónica 

Plan de manejo: Paciente con mejoría sintomática 4 meses sin dolor de cabeza, dolor leve 

asociado a episodio gripal, ahora dolor en maxilares. Trae hoy reportes polisomnografía, 

mejor del patrón del sueño, mejor de ánimo, se define continuar calcárea carbónica 0/12 

previos 5 golpes al frasco, tomar 2 gotas al levantarse y 2 al acostarse.    
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 6.4. Control telefónico:  10/ 12/ 2023 

 Se realiza llamada telefónica a la paciente 1 mes después del último control 

presencial, para seguimiento por cambio de potencia del medicamento y teniendo en 

cuenta que el semestre de práctica clínica terminó el 26 11 2023, la paciente refiere 

mejoría, mejor del estado de ánimo, mejoría en el patrón del sueño, sin cefalea ni 

malestares gripales en el último mes. Pendiente programación para colecistectomía 

se encuentra haciendo los trámites para esto, sin embargo, se resalta que no ha 

tenido dolor abdominal ni síntomas relacionados. Se continuó con Calcárea 

carbónica en la misma potencia y frecuencia.  

 

 6.5. Cuarto control:  26 /04/ 2023  

Paciente quien asistió a última cita hace 5 meses, se tomó la calcárea carbónica 0/12 

desde noviembre hasta hace 1 mes. El dolor de cabeza se quitó completamente, 

hasta la fecha sin dolor, desde hace 12 meses que inicio tratamiento homeopático no 

toma migrinol. 

Del sueño refiere que está durmiendo bien, se acuesta 9 o 10 y se levanta 7 o 7:30 

pm. No usa el CPAP siente que no lo necesita y no puede dormir con él, ya no 

presenta orina espumosa, solo orina una vez en la noche, del hombro derecho, 

refiere " está roto un tendón y el ortopedista me dijo que me tienen que operar" pero 

no tiene dolor ni limitación funcional (antes presentaba dolor y limitación 

funcional). No ha vuelto a presentar dolor con calor en las extremidades que 
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presentaba antes.  Tiene pendiente la cirugía de la vesícula que por tramites en la 

EPS no se la han realizado.  

Paciente refiere ha estado bien de ánimo, sin contratiempos con la familia, convive 

con 2 hijos y 2 nietos en la misma casa, pero en apartamentos diferentes, le gusta 

que sean independientes.  Sigue con miedo a los ratones. No refiere más síntomas 

mentales. Paciente refiere se ha sentido muy bien, estuvo de paseo en santa Marta y 

se sintió bien.  

No ha presentado síntomas nuevos ni agravaciones sintomáticas. 

No había regresado por cuestiones económicas y porque se ha sentido muy bien 

Digestión: habito intestinal diario. Sed: poca, toma agua por habito, toma por 

sorbos. Calor vital variable, duerme con 2 cobijas, estuvo bien en tierra caliente. 

Transpiración: cuando hace ejercicio, pero suda poco. 

 Examen Físico: Peso corporal 66 Kg.  Altura:  145 cm.  IMC:   31.39. Presión 

arterial 120 /90 mmHg.  Frecuencia cardiaca: 72 lpm. Frecuencia respiratoria:  16 

rpm  

Paciente en Buen estado general, hidratado, afebril, con evidencia de sobrepeso, 

pero en su cara. maquillaje y su ropa se observa como una persona de menor edad. 

Cabeza y cuello: Mucosas húmedas, escleras anictéricas. Otoscopia bilateral 

normal. Orofaringe normal, no adenopatías, leve exoftalmos.  

 Cardio Pulmonar: Ruidos cardíacos rítmicos sin soplos ni agregados, no signos de 

dificultad respiratoria. 
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Abdomen:  Ruidos intestinales presentes, abdomen blando globoso, con aumento 

del panículo adiposo no doloroso, no masas ni megalias.  

 Extremidades: Llenado capilar de 2 segundos, telangiectasias en miembros 

inferiores, no hay limitación funcional ni dolor en hombros. 

 Neurológico: No signos meníngeos, marcha normal. 

 

Impresión:  paciente en tratamiento desde hace 12 meses, con mejoría significativa 

de sus síntomas sin dolor de cabeza, no ha tenido que usar medicamentos para el 

dolor, su tensión arterial dentro de parámetros normales (antes con hipertensión), 

mejoría en el patrón del sueño, sin orina espumosa, sin dolor en el hombro a pesar 

de la ruptura del tendón que refiere, sin síntomas digestivos asociados a la 

colelitiasis, ha bajado 4 kg desde el inicio del tratamiento. Mentalmente refiere estar 

bien, tranquila, colaboradora. Por lo tanto, se decide formular calcárea carbónica 

0/12. 

Diagnóstico principal: cefalea  

Diagnósticos secundarios: Obesidad. Hipertensión arterial. Insomnio, Colelitiasis 

Diagnóstico medicamentoso: Calcárea carbónica.  

Plan de manejo:  calcárea carbónica 0/12 previos 5 golpes al frasco tomar 3 gotas en 

la mañana y 3 gotas en la noche. Control en un mes. Continuar con sus controles en 

su IPS.  Recomendaciones de dieta y ejercicio. 
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7. Análisis de resultados: 

Se trata de un caso clínico se una paciente de 72 años con cefalea crónica de 20 años de 

evolución, la revisión de la evolución del cuadro clínico es de un intervalo de 12 meses de 

tratamiento homeopático.  

En la toma del caso se realizó la descripción del motivo de consulta que fue la cefalea y las 

infecciones respiratorias a repetición, se indago sobre la historia biopatográfica, síntomas 

generales que son muy importantes en la historia clínica homeopática, los síntomas 

mentales que fueron registrados, se tomaron los síntomas repertoriales y se realizó la 

repertorización en Radar Opus, (se adjunta imagen de la repertorización).  Se realizó el 

diagnostico convencional según el CIE 10 y se realiza la formulación del medicamento 

homeopático teniendo como base la repertorización.  

Dentro de la primera consulta se encuentra una nota en donde el médico Homeópata que 

realizó la historia clínica dice “Paciente en quien es difícil modalizar sus síntomas”, si bien 

la modalización de síntomas es importante en homeopatía, en este caso, la anotación nos 

orienta hacia medicamentos que tengan esta característica, que podría tratarse de personas 

reservadas o poco comunicativas. En síntomas generales se observan varios síntomas como 

los son:  alteración en el sueño: “orina toda la noche”, se levanta hasta 6 veces a orinar, 

demora para conciliar el sueño, no descansa, se levanta cansada. Se acuesta a las 9 pm y se 

levanta 7.  Y una asociación con la cefalea ya que refiere que, en caso de dormir bien, el 

dolor de cabeza el día siguiente mejora.  
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Sueños particulares de la paciente: Refiere soñar con su familia y caminando. Habito 

intestinal irregular: 2-3 veces día, en ocasiones es duro y en otro suelto. 

Sed: 1 vaso de agua al día no siente sed. 

Alteraciones en la orina: 4-5 veces en día (poca cantidad, amarillo claro, espuma 

ocasional), 5-6 en las noches. Lo que puede asociarse a la alteración del sueño (gran 

cantidad, con espuma) si la paciente debe levantarse 5 o 6 veces para ir a orinar en gran 

cantidad, aunque no toma mucho líquido, y luego se le dificulta conciliar el sueño estarían 

estos 3 aspectos relacionados. 

Transpiración:  en axilas 

Intolerancias: leche (gases), repollo, brócoli, las intolerancias alimenticias también son 

orientadoras de los remedios que presenten estas características.  

Deseo: biscochos, chocolates, dulces en general, también presente en algunos remedios 

homeopáticos y que pueden orientarnos a la elección entre remedios. 

Dentro de los síntomas mentales y biopatográficos, se  describe paciente con vivencias 

traumáticas desde la niñez por alcoholismo de su padre y de sus parejas, con varios 

hermanos, con embarazo a temprana edad que la hace salir de su casa a vivir con su suegra, 

pero sin mayores detalles de lo vivido, se separó del primer esposo con quien tuvo 2 hijos 

por los maltratos, con el segundo esposo quien  al principio le pegaba, era borracho 

(sintiéndose imponte), se separaron 2 veces, y volvieron nuevamente, comenta que fue “por 

los hijos”.  Se dedicó exclusivamente a sus hijos, y a la casa. Refiere en la consulta muerte 
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de 2 hermanos hace 30 años que fueron eventos muy difíciles y duro en reponerse de esto. 

Se describe como ordenada, termina lo que empieza, servicial. Sensación de impotencia, 

miedo a las ratas.   

Dentro de la historia también se encuentran datos como la obesidad, hipotiroidismo, las 

varices, apnea del sueño, que se tienen en cuenta para la repertorización.  

En esta primera consulta se toman y repertorizan 17 síntomas (ver repertorización) que 

incluyen los referentes al motivo de consulta, síntomas locales, síntomas generale y 

mentales, como resultado de la repertorización se encuentra:  

Calcárea carbónica que cubre 13 síntomas de los 17 tomados y con una puntuación de    24, 

seguida por  

Lycopodium que cubre 12 síntomas de los 17, con una puntuación de 27,  

Natrum mur que cubre 12 síntomas de los 17, con una puntuación de 16,  

Phosphorus que cubre 12 síntomas de los 17, con una puntuación de 16 y  

 Arsénicum Albun que cubre 11 síntomas de los 17, con una puntuación de 20.  

Si se revisa la materia médica se encuentra más relación del núcleo mental y la constitución 

física  de Calcárea carbónica, que  se representa en lo físico en  la tendencia a la obesidad , 

la baja talla y está reflejada  en lo mental por la ansiedad por el futuro y la 

impresionabilidad, quiere conservar siempre lo logrado en posición social y bienestar sobre 

todo económico, para asegurarse de no perder sus bienes es controlador de estos, 
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desconfiado, tiende a encerrarse en sí mismo (como la ostra), impaciente, precavido, 

cuidadoso, metódico y conservador, le cuesta mucho trabajo el cambio,  preocupación 

exagerada de las cosas sin importancia.   Es tímido e inseguro, es muy temeroso, en el caso 

de la paciente el temor específico a las ratas que está presente en Calcárea carbónica.  En la 

primera consulta se encontró una nota sobre la dificultad para modalizar los síntomas que 

puede ser asociado a la personalidad de Calcárea en cuanto a lo reservado y el “caparazon” 

que puede mostrar en ciertas circunstancias  

Lycopodium clavatum se encuentra en segundo lugar en la repertorización, en este 

medicamento se encuentra falta de confianza en el mismo, con sentimiento de inferioridad 

o minusvalía, pero mostrándose altivo, soberbio, busca sobresalir sin importar los medios, 

este núcleo mental no se encuentra en la historia clínica de la paciente. Aunque presenta 

varios temores no se encuentra en la repertorización que cubra temor a los ratones.   Es 

inconstante, irresoluto, cobarde y tímido. Puede mostrarse emotivo y anticipado. Dentro de 

los síntomas generales:  La lateralidad es de derecha a izquierda o de adelante hacia atrás, 

que no se encuentra en la paciente. Tampoco tiene el horario de agravación: 16- 20 horas 

típico de este medicamento. Tiene deseos de dulces, que lo comparte con calcárea 

carbónica. 

Lycopodium es un medicamento útil en cefaleas periódicas, asociada a trastornos gástricos. 

Dolores opresivos en vértex, o cefalea congestiva frontal, con pesadez en los ojos. Dolor 

supraorbitario derecho, con hemianopsia ipsilateral, se presenta cuando no come a la hora 
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habitual. El aspecto de Lycopodium es envejecido, mientras que en la paciente la apariencia 

es de una persona menor.  

En tercer lugar, esta Natrum Muriaticum cuyo núcleo mental está enmarcado en la 

decepción de amor, sentimientos de mortificación, idealización del amor y sufrimiento a 

causa de él.  Llanto fácil con aversión al consuelo, con inestabilidad emocional, melancolía 

y rencoroso, triste, inseguro, piensa mucho en sus penas.   Temeroso. Friolento. Sed intensa 

de grandes cantidades y bebe frecuentemente, contrario a la paciente que no tiene sed y 

bebe poco durante el día. Apetito aumentado, pero no engorda, contrario a la paciente que 

cursa con obesidad, comparte el deseo de dulces con Calcárea carbónica y lycopodium. 

Aversiones al pan y grasa, en la paciente se encuentra deseo de pan. Sueño: insomnio por 

penas, preocupaciones, sueño no reparador, no es la causa del insomnio en la paciente. 

 

Natrun mur, es uno de los mejores remedios para dolores de cabeza crónicos. Puede 

presentar cefalea como si le martillasen el cerebro, siente la cabeza grande. Cefalea 

congestiva, desde el amanecer al ocaso, con cara pálida, náuseas, cefaleas nerviosas, por 

esfuerzo ocular o menstruación, sin embargo, la paciente no presenta el núcleo mental, ni la 

contextura física de este medicamento.  

En cuarto lugar, está Phosphorus, quien presenta un temor ansioso preventivo, muy 

temeroso y compasivo, compartiría algunas características con la paciente, sin embargo, en 

la paciente no es tan marcada la compasión ni el deseo de ser magnetizada no se refleja que 

padezca con el sufrimiento ajeno. Los dolores de la paciente no son ardorosos como lo son 
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en phosphorus. El dolor en la cefalea es tipo pulsátil, predomina la localización en el 

occipucio, con sensación de ardor, congestión, como si la sangre le subiera a la cabeza, le 

causa calor, puede acompañarse de náuseas, y se presenta de predominio en la mañana, 

puede presentar dolores neurálgicos, punzantes, lancinantes, desgargantes a través de la 

cabeza. Cuando se presenta congestión y calor, estos parecieran subir de la espalda y 

producen pesadez. Se acompaña de gran rigidez de los músculos faciales y maxilares, el 

cuero cabelludo esta sensible y tiene sensación de tensión como si tuviera una venda en la 

frente.  En este caso el núcleo mental y la constitución física no serían los más similares.  

 

En quinto lugar, está Arsenicum album, cuyo núcleo Mental está enmarcado por una 

intensa inquietud, agitación, ansiedad, interna y externa, es mentalmente inquieto, pero 

físicamente débil por lo cual se le dificulta movilizarse, generalmente siempre está 

angustiado un sentimiento de desesperanza, desesperación y sensación de muerte próxima.  

Es ordenado, escrupuloso que se corresponde con lo referido por la paciente, pero No se 

encontró en la paciente el temor a morir exacerbado propio de Arsénicum. Comparte 

algunos temores con calcárea carbónica pero la paciente no se encuentra ansiosa, no refirió 

sentimientos de culpa, remordimientos o reproches hacia ella misma.   La paciente no 

refiere agravaciones o mejorías que se puedan asociar a este medicamento, ni periodicidad. 

Presenta los deseos de dulce y pan referidos por la paciente, pero no la sed intensa de 

Arsénicum.   
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En el primer control se encuentra una mejoría calculada por la paciente como de un 70%, 

deja de tomar el Migrañol que tomaba diariamente, mejora la orina espumosa, que, aunque 

en la repertorización no le daba puntos a calcárea fue uno de los síntomas que mejoró. No 

volvió a presentar dolor de oído.  Disminuye la nicturia de forma importante de 5 o 6 veces 

a 1 o 2 en la noche, mejora el patrón del sueño y mejora su estado de ánimo en general, 

refiere hace más oficio porque se siente mejor. Disminuye el dolor en las piernas.   

Disminuyen cifras tensionales encontrándose en este control dentro de limites normales.  

No se presentaron agravaciones ni aparición de síntomas nuevos.   Ante la mejoría se 

decide continuar el mismo medicamento Calcárea Carbónica 0/6 en la misma dosis.  

 

En el segundo control: solo se encuentra la referencia a la cefalea como: De la cefalea ha 

mejorado, esta consulta se centra más en síntomas como la apnea del sueño, mejoría en el 

patrón del sueño y menos cansancio durante el día se revisan laboratorios e imágenes 

diagnosticas que lleva la paciente, lo que refería de tener una cirugía pendiente corresponde 

a una colelitiasis y a un pólipo en vesícula, cirugía que sigue pendiente por tramites en la 

EPS.  Vuelve a referir el calor en la pierna derecha, calambres en miembro inferior derecho 

que agrava con frio, y siente corrientazo. Refiere que ha estado tranquila, buenas relaciones 

con su familia. Ha disminuido la frecuencia al orinar (de 5 a 1 vez) y no ha vuelto la 

espuma al orinar. Sed poca cantidad. Deposiciones “normales”   

Paciente refiere y se evidencia en el examen físico que bajo 4 kg.  Sin síntomas nuevos ni 

agravaciones, se decide continuar el mismo medicamento misma dosis. 
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En el tercer control:   Refirió que el dolor de cabeza se le quitó por 4 meses, 8 días antes del 

control, asociado a contagio gripal presentó dolor de cabeza leve en región occipital y en la 

cara en región malar, con sensación de congestión, cuando estuvo con el dolor la intensidad 

fue 3/10, sin horario de agravación, en el momento de la consulta sin dolor, el episodio 

gripal duro poco, presento inflamación de las amígdalas y dolor al pasar.  Siente que 

duerme bien, no la despierta el dolor, duerme desde las 8 o 9 pm hasta las 7 am, se levanta 

solo 1 o 2 veces a orinar (antes se levantaba 6 o 7 veces a orinar).  Le regreso espuma en la 

orina hace 20 días, pero menos espumosa, orina más de día y menos de noche. De la pierna 

ha disminuido la sensación de calor en la pierna derecha, de esto ha mejorado un 60%. Ya 

no presenta calambres, se quitó este síntoma. Ocasionalmente come pan y chocolatina por 

antojo, pero ya no se come 3 o 4 panes, solo 1. La leche y sus derivados le siguen cayendo 

mal, con gases y distensión abdominal. De ánimo ha estado bien, no le gusta ponerse de 

mal genio. Sigue con miedo a las ratas. No le gusta llorar, no llora cuando los hijos le hacen 

poner de mal genio, no llora para que no le pase algo malo a los hijos. Se molesta con los 

hijos cuando no hacen aseo o dejan desorden, pero no se pone de mal genio.  De las 

vivencias con el esposo refiere ya paso, no se preocupa por eso. Se encuentra en este 

control. 

 

Se realiza nueva repertorización, se toman 15 síntomas y como resultado se encuentra:  
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1. Lycopodium que cubre 13 síntomas de los 15 tomados y con una puntuación de    

24, seguida por  

2. Phosphorus que cubre 13 síntomas de los 15, con una puntuación de 20,  

3. Arsénicum Albun que cubre 11 síntomas de los 15, con una puntuación de 21,  

4. Pulsatilla que cubre 11 síntomas de los 15, con una puntuación de 19 y  

5.  Calcárea carbónica que cubre 11 síntomas de los 15, con una puntuación de 18. 

 

Se formula Calcárea carbónica, pero se aumenta la potencia a 0/12. Se continua con 

Calcárea carbónica teniendo en cuenta la individualidad de la paciente, la mejoría 

importante en la mayoría de los síntomas, se considerando el efecto del 

medicamento no ha terminado, se aumenta la potencia buscando que el efecto del 

medicamento sea mayor y lleve a la mejoría de los síntomas que quedan.   

Aunque Calcárea carbónica no está como primer medicamento en la 

repertorización, mejoro en la paciente síntomas como:   

Apnea del sueño, que corresponde al síntoma repertorial: RESPIRACIÓN - 

DETENIDA - dormir - durante el sueño - agr.  

Síntoma orina espumosa: síntoma repertorial: ORINA – espumosa.  

Síntoma: Dolor en cara con los episodios gripales: síntoma repertorial: CARA - 

DOLOR - Senos – Maxilares  

En la repertorización estos síntomas no tienen valor numérico, pero teniendo en 

cuenta que la paciente tomando el medicamento ha mejorado, se considera que 

calcárea carbónica, estaría cubriendo estos síntomas. Si bien la repertorización es 
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una herramienta útil otro factor para tener en cuenta es el criterio del homeópata 

experimentado.   

Se realiza un control telefónico 1 mes después del control presencial por el cambio 

de la potencia del medicamento, en el cual la paciente refiere mejoría sintomática 

tanto física como mental.  

 

En el cuarto control, se encuentra  paciente en tratamiento homeopático desde hace 

11 meses, con mejoría significativa de sus síntomas en el último control  sin dolor 

de cabeza,  desde que inicio tratamiento solo tuvo un episodio de dolor leve 

asociado a episodio gripal se registró como dolor en cara y occipucio que no 

requirió analgesia y que tenía características diferentes al dolor crónico inicial, no 

ha tenido que usar medicamento para el dolor que usaba diariamente,  su tensión 

arterial dentro de parámetros normales en el control, (antes con hipertensión), 

mejoría en  el patrón del sueño, sin orina espumosa,  síntoma que se quitó 

nuevamente con el medicamento, sin dolor en el hombro a pesar de la ruptura  del 

tendón que refiere, sin síntomas digestivos asociados a la colelitiasis, ha bajado 4  

kg desde el inicio del tratamiento y se ha mantenido en este peso a pesar de aumento 

de la ingesta alimentaria en el paseo a Santa Marta. Mentalmente refiere estar bien, 

tranquila, colaboradora. Por lo tanto, se decide formular calcárea carbónica 0/12. 

 

En homeopatía, no se trata solo la enfermedad en sí, sino al individuo en su 

totalidad, se tienen en cuenta los síntomas físicos, y también consideran los aspectos 
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o síntomas mentales, emocionales, generales y sociales de la persona. Esto significa 

que dos personas con el mismo diagnóstico pueden recibir tratamientos 

homeopáticos completamente diferentes, según sus síntomas característicos, la 

forma de reaccionar y la forma de vivirlos o sufrirlos que es individual.  

Para identificar el remedio adecuado, la homeopatía se basa en el principio de 

similitud, que sugiere que una sustancia que causa ciertos síntomas en una persona 

sana puede utilizarse para tratar esos mismos síntomas en una persona enferma. Sin 

embargo, la elección del remedio adecuado no se realiza únicamente en función de 

los síntomas físicos, sino que también se tienen en cuenta las características únicas 

del paciente, como su personalidad, sus miedos, sus preferencias y sus antecedentes 

médicos y familiares.  

Cada individuo puede responder de manera diferente a un mismo tratamiento. 

Algunas personas pueden experimentar una mejoría rápida y completa, mientras que 

otras pueden necesitar dosis más altas o un enfoque terapéutico diferente, que 

correspondería a una retoma del caso o nueva repertorización de los síntomas 

buscando el similium. La atención individualizada permite ajustar el tratamiento 

según la respuesta del paciente, maximizando así sus beneficios y minimizando los 

efectos secundarios, es así como vemos en el caso presentado que la paciente 

presentó una mejoría significativamente desde la primera prescripción  tanto es sus 

síntomas físicos como en los generales, específicamente en lo relacionado con el 

sueño, así como en los síntomas mentales reflejado en la sensación de bienestar y 

vitalidad, estos  síntomas continuaron mejorando en las consultas sucesivas.  Se 
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consideró un aumento de la potencia y no un cambio de medicamento en el tercer 

control teniendo en cuenta que la calcárea carbónica no había agotado su efecto, 

como resultado siguió la mejoría y la paciente no volvió a presentar dolores de 

cabeza.    

En este enfoque se considera al individuo como un todo integrado, la individualidad 

de cada persona influye en su salud y bienestar de manera única, por lo que es 

importante abordar todos estos aspectos para lograr una curación completa y 

duradera. 

8. Conclusiones: 

 

El abordaje del paciente en homeopatía se basa en la toma de los datos modalizados 

respecto al motivo de consulta, los síntomas generales, mentales y locales, encontrando la 

individualidad del paciente que permite por similitud encontrar el medicamento que cubra 

la totalidad sintomática y refleja una imagen clara del paciente y del medicamento. 

En el caso reportado se muestra el beneficio del tratamiento homeopático unicista en una 

paciente con cefalea crónica.  

Para una serie de síntomas, o patologías pueden encontrarse varios medicamentos que 

podrían cubrir la mayoría sintomática del paciente, está en el conocimiento, experticia y 

tacto del profesional poder elegir el medicamento adecuado. 
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No se puede concluir que el medicamento Calcárea Carbónica sea un medicamento para 

todos los casos de cefalea crónica, ya que en homeopatía no se tratan diagnósticos sino 

personas con unas características específicas en su físico, en sus emociones y en su forma 

de vivir la enfermedad, por lo que es importante el tratamiento integral, pero se puede 

concluir que este medicamento tuvo un efecto positivo en la paciente tratada por la 

similitud del medicamento y lo referido en la historia clínica, pasando de una cefalea 

crónica de 30 años de evolución con toma diaria de analgésicos a  dejar de tomar 

analgésicos por los 11 meses del tratamiento homeopático que lleva hasta el momento de 

este reporte. 

La toma del caso en homeopatía debe ser completo, riguroso, con la mayor claridad, 

precisión y detalles, para que se pueda llegar al medicamento “similium” que es el desafío 

del profesional, pero que también es lo que permitirá tener éxito en la práctica. 

La repertorización es una herramienta importante en el ejercicio de la homeopatía y en la 

elección del medicamento, pero también se debe tener en cuenta la materia médica y el 

buen juicio del homeópata. 

Si se tiene claridad del similium, el medicamento está llevando a la mejoría no cambiar de 

medicamento de una forma acelerada, permitir que el medicamento realice su acción. 

Solo se prescribió un medicamento homeopático (unicismo) para el tratamiento de esta 

paciente con buenos resultados.  
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Los reportes de casos son importantes y necesarios para contribuir en creación de evidencia 

de la acción de los medicamentos homeopáticos y dar a conocer la homeopatía, por lo que 

los casos exitosos deberían ser reportados. 

 

9. Recomendaciones: 

Realizar siempre una historia clínica completa, y un seguimiento apropiado para tener 

registro confiable del proceso de evolución de los pacientes.  

El uso de medicamentos homeopáticos solo debe ser prescrito por un profesional médico 

homeópata que tenga en cuenta los principios de la homeopatía.  

En la historia clínica implementar y dejar registrados los datos según la escala visual 

análoga en los casos de consulta por dolor ya que permite hacer un registro cuantitativo en 

la evolución de los pacientes, y permite precisar el grado de mejoría del paciente. 

 Revisar los costos de la consulta docente asistencial en los sitios de práctica ya que muchos 

de los pacientes que asisten son de bajos recursos y dejan de ir al mejorar aludiendo temas 

económicos, perdiéndose la oportunidad de registrar los casos exitosos en la práctica 

docente asistencial de la maestría en Medicina alternativa específicamente en el área de 

homeopatía.  
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10. Anexos 

1. Consentimiento informado 

2. Aprobación Comité de ética 

3.  Repertorización Radar Opus: 20 /04/ 2023. 

4. Repertorización Radar Opus: 10/11/2023. 
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