
sulenza. Questo gli viene rifiutato poi-
ché il pediatra dell’ospedale pensa che
si tratti di una lesione organica che solo
un intervento chirurgico potrà risol-
vere: molto gentilmente mi contatta
telefonicamente per spiegarmi tutto
questo. Propongo allora ai genitori di
venire senza la bambina e li ricevo il 21
dicembre 2007.
La mia prima domanda è: “Come è
andata la gravidanza?”
La mamma mi spiega che la sua
preoccupazione era la salute di sua
madre che era in fase terminale
per un cancro metastatico e quindi
il discorso era: “bisogna che tenga
duro per vedere questo bambino”
Capita che nella mia biblioteca ci sia
una materia medica omeopatica di
Hahnemann tradotta da Jourdan al-
l’inizio del 19 secolo. Avevo già visto a
proposito di un altra osservazione che
nella patogenesi di Muriaticum Aci-
dum (acido cloridrico alla 30 CH sia a
10 che a 60) nota che “sogno che mia
madre muore,  la quarta notte”
(sintomo 545);  è la sola materia medica
che fa riferimento alla morte della
madre, a mia conoscenza, e questo non
è neanche repertorizzato da Kent nel cui
repertorio si trova solamente Muriati-
cum Acidum alla rubrica “sogno della
morte dei parenti”. Tutto questo mi
sembrava perfetto per spiegare questo
caso: durante tutta la gravidanza la
mamma si stressa con la paura che sua
madre muoia, diventando Muriaticum
Acidum e alla fine la sua bambina mette
la sua propria vita in pericolo con un re-
flusso di acido cloridrico gastrico: in ef-
fetti ha bisogno di acido cloridrico, ma a
dosi omeopatiche!!! Quindi prescrivo
delle dosi scalari di Muriaticum Acidum:
15, 18, 24, 30 CH una dose tutti i giorni
da assumere dalla mamma che allatta.
Tutto si risolve rapidamente: tre giorni
dopo la bambina non ha più cianosi.
Sopporta la posizione clinostatica ed è
dimessa dall’ospedale. La rivedrò tutti

i mesi. Non ci sono più problemi. Sono
state sospese le medicine allopatiche dal
primo mese di vita e al sesto mese è una
bella bambina sorridente di 6.950
grammi. 

CONCLUSIONI

Si può notare che un trattamento
omeopatico ben condotto è efficace
anche in casi ritenuti organici.

Per essere efficace in un lattante è in-
dispensabile chiedere informazioni
sul vissuto della gravidanza.
Conoscere lo “spirito” del rimedio
omeopatico è un valore in più e que-
sta ricerca mi ha appagato: in questo
modo si capisce “quello che la malat-
tia ha detto” e si arriva dritti al ber-
saglio.
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RIASSUNTO

Viene descritto un caso di reflusso gastroesofageo

grave in un neonato. La preoccupazione durante la

gravidanza è stata molto importante per la madre. La

prescrizione di Muriaticum Acidum in dosi ascendenti

sulla base di un sintomo sperimentale da una antica e

rara Materia Medica di Hahnemann ha risolto il caso. 

SUMMARY

A case of severe gastroesophageal reflux in a new-

born is described. The worry during pregnancy  has

been very important for the mother.  Muriaticum Aci-

dum in ascending dose prescribed by a proving sym-

ptom of an old and rare Materia Medica of

Hahnemann solved this case

Celeste C. è nata il 26 novembre del
2007, terzogenita di una prole in
buona salute. Dopo un parto prolun-
gato e doloroso all’ospedale di HYE-
RES (18 ore di travaglio - parto
eutocico senza epidurale). Peso alla na-
scita 3470 gr. 
Già dal primo giorno di vita la mamma
si accorge di un comportamento anor-

male: coliche, brevi episodi di cianosi,
ipotermia. Il neonatologo pensa ad un
allergia al latte e spinge la mamma ad
allattare e la bambina è tenuta in os-
servazione qualche giorno. 
La bimba esce dall’ospedale all’ottavo
giorno di vita con un bilancio clinico
normale. 

IL CASO CLINICO

All’indomani della dimissione, allor-
chè la mamma la cambia, sopraggiun-
gere un grave malessere con cianosi,
revulsione oculare, arresto respirato-
rio che si attenua con delle stimola-
zioni da parte della mamma. Viene
consultato subito il pediatra dell’ospe-
dale di Hyere: la bambina viene rico-
verata e presenta due gravi malori con
desaturazione, necessita di ossigenote-
rapia ed è messa sotto sorveglianza
cardiovascolare. Gli esami praticati
tempestivamente dimostrano l’assenza
di qualunque cardiopatia, ma la radio-

grafia evidenzia un reflusso acido
gastroesofageo massivo con una
plicatura gastrica e beanza del
cardias. Costantemente, anche con la
copertura dei farmaci allopatici, il mi-
nimo tentativo di decubito causa im-
mediatamente un importante reflusso. 
Viene consultato un chirurgo pediatra
di Marsiglia che decide di dimettere la
bambina dall’ospedale aspettando che
prenda peso per poter eventualmente
intervenire. 
Malgrado tutto la bambina passa
tutto il tempo a torcersi dai do-
lori ed a sviluppare piccoli epi-
sodi di cianosi a tal punto che i
genitori si rivolgono ad un omeo-
pata di Hyere che prescrive senza
risultato: ASA FOETIDA, ARGEN-
TUM NITRICUM, NITRICUM
ACIDUM, ARSENICUM ALBUM,
CONIUM MACULATUM.
Tre settimane dopo la bambina non
progredisce ed è sempre ricoverata a
Hyere. I genitori chiedono di trasfe-
rirla a FREJIUS per avere una mia con-
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