Aus der Praxis fur die Praxis

SANUM-Therapie in Fallbeispielen
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Praxisfall 1

Ist bei Kindern das Symptomenbild
der Enuresis nocturna erfolgreich mit
SANUM-Mitteln therapierbar?

Therapieempfehlung von Dr. med.
Gruger

Bei der kindlichen Enuresis nocturna
sollte zun&chst differenziert werden,
ob sie nach dem 2. Lebensjahr noch
als Folge der Babyzeit besteht oder
erst nach dieser Zeit im Krabbelalter
aufgetreten ist. Im ersten Fall ware
urologisch zu untersuchen, ob MiR3-
bildungen im Urogenitalsystem vor-
liegen. Zu klaren ware auch, ob eine
Konstitutionsschwéche durch fehler-
hafte Ernéhrung vorliegt. Ist beides
auszuschliel3en, soistim ersten Falle
eine Anamnese der pranatalen Zeit
der Mutter erforderlich: Hat sie wah-
rend der Schwangerschaft gehauft
Erkaltungen durchgemacht oder be-
standen vor der Empféngnis allergi-
sche Symptomenbilder oder wurde
sie vom Hausarzt wegen Immun-
schwache behandelt?

Auf jeden Fall sollten dem Kind mit
seiner Hand téaglich jeweils zwei
Tropfen RECARCIN um den Nabel
nacheinander eingerieben werden.
Danach wird ein Tag pausiert, um
dann in gleicher Weise Einreibungen
mit zwei Tropfen UTILIN und nach
einem weiteren Pausentag mit zwei
Tropfen SANKOMBI vornehmen zu
lassen. Diese wechselweisen Einrei-
bungen sollten mit RegelmaRigkeit
etwa montags, mittwochs und frei-
tags erfolgen. Bei Besserungseintritt
sollten die Pausen und Abstande ver-
langert werden. Die Therapie sollte
aber Uber langere Zeit fortgefuhrt
werden.

Im zweiten Fall, bei Auftreten des
Symptomenbildes nach der Baby-
zeit, ist daran zu denken, dal? Klein-
kinder bei mangelhafter Zuwendung
diese mehr oder weniger unbewuf3t
durch ihr Verhalten zu gewinnen und
zu sichern suchen. Bedingte Refle-
xe einschlagiger Art im Sinne der
Pawlowschen Gesetze sind auch
schon im Kleinkindalter zu beobach-
ten. Geduld, Regelmaligkeit und
strikte terminliche Einhaltung férdern
aber die notwendigen Lernprozesse
im Kleinkindalter. Die oben angeftihr-
ten Einreibungen im Wechsel soll-
ten in diesem Falle aber ebenfalls
vorgenommen werden, da die Enu-
resis auch als Folge von latenten In-
fekten der Blasenschleimhaut und
einer Schwache der Blasenmusku-
latur auftreten kann. Die Zusammen-
arbeit mit einem Urologen ist sinn-
voll. Eine Antibiotika-Therapie sollte
madglichst vermieden werden.

Praxisfall 2

Was kann bei einem Kleinkind mit
laufend rezidivierenden Bronchitiden
mit SANUM-Mitteln erreicht werden?

Therapieempfehlung von Dr. med.
Gruger

Bei Kindern im Vorschulalter gehen
diese Storungen oft auf eine zu fur-
sorgliche Mutter zurick, die z.B.
auch glaubt, dal} kaltes Wasser ih-
rem Kind schadet. Das Thema ,Ab-
hartung” im Sinne Kneipps ist heute
leider vernachlassigt, dennoch stellt
die richtig angewandte Kneipp-The-
rapie auch heute noch einen Segen
dar. Mitter sollten es mit dem Kind
zusammen lernen, das Warmsein,
das Kaltwerden und das Wieder-

warmwerden. Dabei ware reichliche
Bewegung in frischer Luft fir ein ver-
zérteltes Kind ebenfalls segensreich.
Eine vitamin- und mineralstoffreiche
Vollwertkost wére aul3erdem einer
verzuckerten und verkochten Nah-
rung entschieden vorzuziehen.

Zur medikamentésen Behandlung
sollten Einreibungen im Wechsel mit
RECARCIN und UTILIN vorgenom-
men werden, so etwa montags, mitt-
wochs und freitags mit je 2 bis 3
Tropfen, die um den Bauchnabel ein-
zeln nacheinander einzureiben sind.
Fur den akuten und subakuten Zu-
stand empfehlen sich RELIVORA-
Komplex-Tropfen, die - auch tber
langere Zeit - abends vor dem Schla-
fengehen mit 10 Tropfen in etwas
Wasser einzunehmen sind. Abends
und morgens ist zudem die Einnah-
me von je einer MAPURIT-Kapsel an-
gezeigt.

Sofern sich aus der Anamnese die
entsprechende Indikation ergibt, soll-
ten auch die Basismittel UTILIN ,S*,
LATENSIN und RECARCIN im
Wechsel alle 5 Tage abends vor dem
Schlafengehen mit jeweils einer Kap-
sel verabreicht werden, beginnend
mit ,schwach®, spater mit Verlange-
rung der Einnahmeintervalle auf
LStark” tbergehend. Der Begriff ,,Pa-
ratuberkulose” und das Wissen um
die Zweiterkrankungen daraus (Bir-
cher), sollten bei allen subakuten und
chronischen Bronchitiden Beachtung
finden.




