EL SINDROME DE REACCION POST-VACUNAL

Evaluacion de un método y resultados de una invegtcion prospectiva.
Tinus Smits, M.D.

Después de una primera presentacion del diagnpstatamiento y prevencion del sindrome
post-vacunal (PVS) publicado en Links en 1994 lia)transcurrido el tiempo suficiente para
poder elaborarlo de una manera mas extensa y pleteostrar la solidez del uso de las
vacunas potentizadas. Durante este tiempo,

el Dr. Cees Baas y yo mismo organizamos una imgastin prospectiva entre los
homedpatas holandeses para saber con que freciwemetess casos de dafio post-vacunal y
cual es el método mas efectivo para tratar estsgscalodos los casos nuevos se podian
enviar entre enero y diciembre de 1999. Recibini$s sos. Los resultados se presentaron
en noviembre del 2000 a la Sociedad Homeopaticartdeka (VHAN) y participaron mas de
80 médicos. Se debian responder 20 preguntas adascaso. El uso de vacunas potentizadas
esta ampliamente extendido en Holanda en la agadaliCuando publiqué mi librito sobre el
sindrome de reaccion post-vacunal en 1995, no édoundo estaba de acuerdo con este
método. Incluso fui acusado de maluso del nob& detla homeopatia. Pero desde entonces
mas de 10.000 de estos libritos se vendieron eartdaly algunos menos en inglés, francés y
aleman(3). Mucha gente, médicos y pacientes, xigitani pagina webwww.tinussmits.com

y me escribieron cartas entusiasmados. Cada vezgewe experimentd la eficacia del
tratamiento del PVS (Post-vaccination syndrome) lasrnvacunas correspondientes dadas en
forma de dosis homeopéaticas. Este método fue imtidd por el Dr. Senn de Suiza y
actualmente es practica comun en este pais.

En este articulo voy a describir el método unamés y a exponer mis comentarios desde mi
amplia experiencia con él. Voy a describir difeesntasos para mostrar lo maravillosamente
bien que actua esta terapia. Voy a dar tambiénelgtados de nuestra investigacion hecha
en el 99 al mismo tiempo que nuestros planes péawaas investigaciones.

Método

El método es simple. La vacuna sospechosa de paiucido un efecto adverso es dada en
4 potencias distintas, a saber, 30K, 200K,MK y 10N\Dkpendiendo de la gravedad del caso
y del nivel energético del paciente, estas dosidaseen 4 dias consecutivos o bien en una
pauta mas lenta en el curso de 4 semanas. Siemprexista una reaccion clara con una
dosis, se repite la misma potencia cuando la réase ha acabado. Si la reaccidon es bastante
fuerte, se puede dar, durante algun dia, una dilude la misma potencia que causo la
agravacion. En los casos agudos una 30K en dilutiiéente algunos dias, es lo mas efectivo.
Si después de la vacuna sospechosa de productitnease han dado otras vacunas, es
prudente de tratar primero las mas recientes, endelr inverso y de acuerdo con la Lei de
Hering para evitar agravaciones y bloqueos. Desgaésada cura es conveniente esperar al
menos 14 dias antes de iniciar la siguiente.

La mayor parte de las veces no es suficiente consdamente una serie de vacunas
potentizadas, primero porque los sintomas no sulEsaparecer completamente con tan solo
una serie y en segundo lugar porque suele haberamadgda al cabo de una, dos o mas
semanas, como ocurre también con los remediosittmishales. En los casos graves como
epilepsia, asma, eczema, artritis reumatoide, edcveces hay que repetir hasta diez o mas



veces estas series para obtener una curacién dangiferecaidas. El error mas comun en
este campo es probablemente que los homedpatdardatlo una serie 0 una sola potencia
de la vacuna dinamizada y después empiezan enaegoidel tratamiento constitucional,
creyendo que el efecto de la vacuna ya

ha sido desintoxicado.

Diagnosis

1.El diagnéstico del sindrome de reaccion postwal§BVS) consiste en dos partes. Primero
hay que pensar en él y en segundo lugar hay qufirrman el diagndstico. En realidad
muchos homelpatas empiezan el tratamiento cornefimicde buenas a primeras sin
considerar primero la causa de los problemas. Eopmién, esto es un gran error. He visto
tantos niflos tratados durante afios con su remamiastitucional” sin ningan tipo de
resultado y que después han sido curados facilmemela terapia causal de las vacunas
potentizadas.

Cuando hay que considerar el PVS? En primer lugando los sintomas empiezan en una
persona sana después de una vacunacion. Una reageida después de la vacuna no juega
un papel demasiado importante. En cerca del 30%oslecasos crénicos de nuestra
investigacion no se habia producido ninguna reacaifuda! . La mayor parte de las veces la
entrada en la guarderia o el cese de la lactaraiarna no son las causas reales. Cuando el
desarrollo de un nifio sano empieza a declinar pasg, hay que pensar en un PVS. Cuando
se producen resfriados repetidos o un estado ahtendnico y infecciones como otitis,
bronquitis, etc...a menudo las vacunas son la caOsaas indicaciones pueden ser
agravaciones de transtornos ya existentes, aundenka severidad de las reacciones agudas
después de cada vacuna, pero también la dismindeida intensidad de estas reacciones
pues significa que la capacidad de reaccion estalgiseriamente dafiada ; enfermedades
cronicas que se manifiestan después de vacunaaiésn tcomo epilepsia, asma, leucemia,
reumatismo,etc..; transtornos de conducta o cambiascos en el humor, pérdida del
contacto visual, inquietud, agresividad ; alergasla primera infancia especialmente a la
leche y al azucar ( para mas detalleswew.tinussmits.conpara mas detalles).

2. La homeopatia tiene un papel muy importanteaateteccion de los efectos secundarios a
vacunas. La medicina alopatica es incapaz de det@rsi la enfermedad esta relacionada
con la vacunacion o no, no tiene ningn método p#oa Esta es la razén por la cual la
mayor parte de los casos que se presentan antutasdades sanitarias son clasificados
como meras coincidencias, por lo menos en Holgpela me parece que la situacidon no es
mucho mejor en otras partes.

Un ejemplo dramatico de ello es el caso de Ca3maria 3 meses de edad cuando recibid su
primera dosis de DTPP (difteria, tétanos, pertusidio-salk- y Hib). Hasta este dia era un
nifilo muy sano sin ningun tipo de problema médicdenotro tipo. Seis horas después de la
vacuna tuvo una convulsion fuerte que durdé unosibitos, motivo por el cual ingreso en el
hospital. EI caso se comunicé a las autoridadgsormssibles (RIVM) antes de proceder a
nuevas vacunaciones. Aconsejaron de continuarasowdcunaciones sin ninguna precaucion
especial porque se considerd que la epilepsiaene tiinguna relacién con las vacunas. Tuvo
de nuevo una fuerte convulsion 6 horas después skglinda dosis.

Se le aplicaron todas las vacunas sin ninguna madin. Casper es ahora un chico de 4
afios que no puede librarse de sus crisis epiptia pesar de la medicacion
anticonvulsionante, y que tiene un retraso consier El uso de las vacunas potentizadas le
ayudo mucho, ahora estar sin crisis epilépticaa pddido parar la medicacion alopatica. No
€s un caso excepcional. Lo mismo ocurrid con RRUE vacunado al mediodia, también a los



3 meses, y tuvo una convulsion que duré 40 minatlas1 de la madrugada. La madre paré
todas las vacunaciones. Pero este caso nuncadorodo como post-vacunal, incluso el
pediatra se negd a escribir en su ficha que lausiivm se produjo en menos de 10 horas
después de la vacuna, solamente marcod la fechaa deorivulsion. Actualmente esta
seriamente incapacitado, a la edad de 10 afios.meaicamentos alopaticos tampoco le
ayudan. Cuando la madre presentd su caso en \asite holandesa, el médico de familia
gue estaba comentando los casos dijo que era pimaidencia y que hubiera ocurrido
igualmente sin la vacuna.

En Holanda los padres reciben un pequefio libretia @nimera vacunacién de su hijo en el
gue se dice que en Holanda nunca ha habido ninagim de reaccion grave a las vacunas y
gue nunca nadie Ha muerto a consecuencia de e#ioo Bn Japon el numero de
complicaciones neuroldgicas severas con secuejasibsde 57 casos con 3 muertes hasta 8
casos con 3 muertes en un periodo de 5 afios, dedpugue se pospuso la DTP de los 3
meses a los 2 afios en 1975 (2)

Es facil de comprender porque la homeopatia tiemémportante papel que jugar en el
diagndstico médico del dafio post-vacurgildespués de la administracion de la vacuna
potentizada el paciente esta mucho mejor o se curks vacuna tiene que ser sefalada
como la causa responsible. En cambio, si no estarejor después de la administracion,
hay que considerar otra causaEn Holanda estamos planeando empezar una invadtigac
controlada a doble ciego, para determinar la eificde esta aproximacion homeopatica.
Homedpatas experimentados con el diagndstico yamento del PVS seleccionaran
pacientes que crean afectados por efectos de wacdbdheesultado mostrara cuan efectivo es
este método y cuanto mejor es al uso de placebola Stfectividad se demuestra
suficientemente, podemos usar este método de dasmas potentizadas como un instrumento
diagndstico.

Casos

Cuando usamos las vacunas potentizadas tenemasegaenscientes de que su uso esta de
acuerdo con el paragrafo 53 del Organon, y que@lde agentes causales potentizados es un
principio universal, no sélo efectivo en cuestiomasunales. La similitud es importante.
Tenemos que usar el material exacto potentizadchgusausado el dafio. Debido a que las
vacunas no son completamente iguales en los diterguaises, cada pais debe usar sus
propias vacunas potentizadas, o el homedpata debstigar que tipo de vacuna ha usado
cada paciente. Porque no sabemos qué ha causalddicelen cada caso individual, si la
vacuna misma, los conservantes como el hidroxidalaeinio o el mercaptilato, etc..o la
contaminaciéon en los cultivos celulares en huevifgynes, etc... Cualquier farmacia
homeopatica es capaz de hacer la potentiacion.dpalNhace unos afios cuando estaba alli
para el proyecto del Bhakatapur International Hompa¢hic Clinic, no disponiamos de estos
remedios y nos enfrentamos a un caso severo deeRVW8 nifilo de 5 meses. Los estudiantes
prepararon manualmente la potenciacion hasta la B)Kifio se curé en un dia de sus
opistétonos, la mirada fija y la fiebre.

Caso 1

El primer caso muestra claramente como la vacutenppada puede indicar la causa real de
la enfermedad.



Marten recibid su vacuna DTPol justo después deusuto aniversario. No se sentia muy
bien ese dia y tenia la garganta un poco roja, g&mno es ninguna contraindicacion para la
vacuna, almenos en Holanda. Al dia siguiente lpézatura subié hasta 38,8°C y no fué a la
escuela. Mientras la madre hacia el trabajo deasa en el piso de abajo, él la empezé a
llamar desde arriba de la escalera. Cuando lldggjoadijo : Mama, yo....y se cayd
inconsciente. Estuvo inconsciente durante 8 minlRos el camino del hospital tuvo varias
convulsiones con paro respiratorio. Fué admitidoleetJCl en coma y tuvo que recibir
respiracion artificial. El cerebro no mostraba dingigno de hemorragia o fractura, ademas
de los signos de edema. Finalmente fué dado deait&,5 ml de Depakine 2 veces al dia y
sin convulsiones. Pero Maarten ya no es el misnenelausencias, estd somnoliento, no
acaba de estar del todo presente y en la escuaetrasaz de funcionar normalmente. Su
habla se ha vuelto casi ininteligible. EI EEG 4 esedespués de su hospitalizacion muestra
una actividad epiléptica en el hemisferio deredBn.este momento es cuando lo vi por
primera vez. La questién es : ¢se cay0 por lasleeasadebido a un estado epiléptico
preexistente debido muy probablemente a la vacuearecibio el dia anterior o se volvié
epiléptico después del traumatismo? Para mi laacenés probable era la vacunacion y por
tanto empezé el tratamiento con DTPol en potemc&sentes, cada potencia 2 veces en una
semana desde la 30K hasta la XMK. Después de eatamiento, las ausencias
desaparecieron completamente y ya no estar comdEidmatamiento aun se repitié cuatro
veces en cuatro dias consecutivos para evitar deasidas y completar la curacion. Se
disminuyd paulatinamente el Depakine hasta paxaropletamente al cabo de 2 meses, en
buena cooperacién con su pediatra. Un EEG mosted rqu quedaba ningun signo de
epilepsia.

Caso 2

Las vacunas pueden causar una gran variedad demenfedes. Es imposible atribuir
transtornos especificos a cada vacuna determir@algroducen toda clase de problemas
fisicos, pero también emocionales y mentales.

Julia tenia 2 afios cuando la visité y padeciandeguave artritis cronica juvenil. Tuvo por
primera vez una otitis y una bronquitis entre lgusela y la tercera dosis de DTPP/HIB, y
tuvo estos mismos problemas 3 veces mas, trat@lnpre con antibidticos. Sus problemas
reumaticos empezaron a los 21 meses, con diarfeargdilla derecha hinchada; pronto
empezd a hincharse también la izquierda, y temjmled sobretodo por las mafanas y
rechazaba caminar. Se le administraron inyeccienescorticosteroides en ambas rodillas,
pero la severidad de su enfermedad no hizo masgmentar. Cuando la vi era incapaz de
andar debido al dolor y a la atrofia del cuadriceps reumatdlogo queria empezar el
tratamiento con metrotexate. Que sus problemasatitos empezaran 5 meses después de la
Triple virica no significa que no existiese corc@a. En nuestra investigacion propectiva el
17% de complicaciones se producen después de nfasateanas. Para mi, es probable que
su sistema inmunoldgico estuviera ya dafiado peeidana DTPP/HIB. Pero precribi primero
Trilpe virica, porque era la ultima vacuna queifabcibido. Su temeperatura subié hasta los
39,5°C durante 3 dias. Para la agravacion le gieTviirica 30K en dilucion durante 3 dias,
hasta que paso la fiebre. Empezd a beber y comehanmejor. Después de 2 semanas,
recibié DTPPol/HIB

En potencias. Durante la primera serie sus deiposi& se volvieron muy malolientes,
putridas, y se encontraba muy cansada. Despuépdtrrla serie completa 3 veces, lo que
durd 2 meses, se encuentra mucho mejor. El ap&titmel, el sudor durante el suefio, todo
estar mejor y ella se encuentra mucho mas vitédrtaby espontanea. “Esta si es mi Julia”
dice la madre. Ambas series de Triple virica y B/HRB se repitieron y se recuperd cada



dia mas, después inici6 un tratamiento con Sagnhadff 30K. Actualmente esta sin
molestias desde hace mas de medio afio y sin tettmalopatico. Es capaz de andar
normalmente, la hinchazéon y la inflamacion han pasecido y su velocidad de
sedimentacion es normal de nuevo.

Caso 3

No sélo los médicos alépatas no se dan cuentayamparte de las veces del dafio vacunal a
sus pacientes, también en el mundo homeopaticdezgimeno esta subestimado.

Muy a menudo el caracter del nifio cambia en urd@stan temprano que ni los médicos ni
los padres se dan cuenta de ello. Creo que hayadores principales para el aumento de la
agresividad y la violencia en nuestras sociedadetfemas. Cada dia mas el comportamiento
de nuestros jévenes se acerca mas a la criminaligagirimera razén son las vacunas, la
segunda la mala calidad de los alimentos moderoondos azucares refinados, los aditivos,
los pesticidas, colorantes, etc...

El proximo caso es el de una nifia de 20 meses, Mauglproblemas empezaron una semana
después de la Triple virica con diarrea y vOmitosuna otitis media bilateral. Fue
hospitalizada y tratada con antibiéticos y ORS.{dDés de esto se le fue el apetito, se le
quedd una rinitis permanente con mucosidad verdesta, muy sedienta y tiene infecciones
Oticas de repeticion. El médico de familia aseguté madre que excluia una relacién con la
Trile virica porque la Triple virica no podia drwir infecciones intestinales. Su madre no
me dijo nada de su caracter. Se empezdé un trateam@mn Triple virica en potencias
crecientes desde la 30K hasta la XMK en cuatro chiasecutivos. Después de la 30K paso
muy mala noche. Estaba triste, lloraba mucho, thstatemente y tenia una respiracion
jadeante. Pero después de 3 dias la rinitis sevaleip el apetito y bebia mucho menos.
Estaba feliz, contenta y atenta de nuevo. Es dtiebg decia la madre, y esto es lo que he
observado en muchos casos, que después de laod&sinibn vacunal el caracter cambia
dramaticamente y el nifio vuelve de nuevo a serrtitieg feliz y adorable y pierde su
agresividad e irritabilidad. Muchos padres no sonscientes de que su hijo sufra a nivel
emocional, piensan que forma parte de su cardchsrvacunaciones a edad tan temprana
hacen que las comparaciones sean imposibles.

Caso 4

Debido a la actitud errénea del mundo médico prmafado que las vacunas no generan
efectos secundarios serios, una gran cantidad deenpas perjudicados sufren
innecesariamente, la mayor parte de las vecesstel de su vida.

Jolande tiene 34 afios y es la madre de 2 chiceseTina condicion fisica excelente y hace
mucho deporte. Como joven asistente en un hogpilak 21 afios) recibid su primera vacuna
de hepatitis B. Poco después empezé a sentirgadatiTres meses después este estado
empeord después de recibir la segunda dosis, adeimasncentracion se vid seriamente
afectada, estaba ojerosa, ya no podia digerir fasag y perdié peso progresivamente (20
Kg). Empez6 a padecer de dolores de cabeza eméa aexipital y a coger toda clase de
infecciones, especialmente afecciones de gargaatecapaz de trabajar y cuando lo intenta
como parte de la terapéutica, tiene que admitir glusalud es demasiado mala. Se siente
encerrada en si misma y en su pequeiio mundo. Fn&dmes tratada en un hospital
psiquiatrico, dispuesta a probarlo todo con tadelgirse mejor, pero el psiquiatra no entiende
el caso. Algo no encaja, y no parece tratarse gaaliema psicolégico, dice.Medio afio mas



tarde entra en una depresion y toma prozac. Umatotarde contrae la mononucleosis, lo
gue la debilita aun mas. Después sigue arrastrmamndaeala salud otros cinco afios. Ha perdido
completamente la confianza en su propio cuerpan&sgpaz de hacer deporte y tiene que ir
con mucho cuidado. Vino a verme a finales del 9@pe habia curado al hijo de su hermana
de un ezcema severo debido a vacunaciéon. Su teateoriue simple. Recibid tres series de
Hepatitis B a la 30,200,M y XMK. En un periodo dmmpo de unos 5 meses se recuperd
completamente. Sus dolores de cabeza desaparegiesonapaz de volver a hacer ejercicio.
Su sistema inmunitario también estar mas fuerta ngy padece de infecciones recurrentes.
Ha recuperado la confianza en su propio cuerponoyaecesita acostarse al mediodia.

Caso 5

El problema més frecuente relacionado con conse@gede vacunacion es probablemente el
dafo del sistema inmunoldgico.

Infecciones cronicas de oido, rinitis, bronquitsn muy comunes después de las vacunas.
Los médicos creen en su mayoria que es normal agi€rios pequefios tengan muchas
infecciones, pero cuando las vacunas han sido tdggiadas, muy a menudo estas
infecciones desaparecen.

Sander tenia 6 meses cuando me lo tgrajeron. Cuanéotres meses y medio tuvo una gripe
con fiebre alta y empezd con sibilantes algunos déspués. El médico de familia le receté
Salbutamol en inhalaciones, pero no mejord y arpdgsadarle Pulmicort , tampoco hubo
mejoria. Al final necesito Prednisona. Esto ocuembun periodo de tiempfio de dos meses y
medio. Nadie se apercibié que en este tiempo fedibs nuevas vacunas (DTPP/HIB) y que
esta era la razén de su empeoramiento. Hasteelsneses no habia tenido ningun problema
de salud. Cuando lo vi, justo acababa de empeziia eintes el tratamiento con prednisona.
Su estado era bastante malo. Presentaba fuerimntsib y habia una gran cantidad de
mucosidades en los pulmones. La temperatura €88,8eC. La relacién con la repeticion de
las vacunas me parecio obvia, asi que le dije d&r pa

La cortisona y precribi una dilucion de DTPP/HiBa&80K, una cucharadita de té cada hora,
durante tres dias. Se recupero casi por comple¢stes tres dias. Después le receté una serie
de 30,200,M y XMK en cuatro dias consecutivos. Désple 15 dias empez6 de nuevo con
sibilantes y se le recetd que repitiera otra vemiema serie, y de nuevo dos semanas mas
tarde. Entonces su oido derecho empezé a suputarrgceté una dilucién de la 30K de
DTPP/HIB. Hizo grandes progresos, se siente majar,anas contento, duerme mejor, pero
no se acaba de resolver la supuracion otica. Laraajdn huele mal, como huevos podridos,
también su sudor es bastante maloliente e impratpd@a la habitacion. Precribo Psorinum
MK en dilucién durante 3 dias, pero se producesédm una mejoria corta y no dispongo de la
XMK. Entonces se le receté Saccharun offic 200K cabe de curarse completamente.
Después de este episodio, todavia recibié 2 serésde la vacuna en dosis homeopaticas.
Hasta el momento todas sus molestias han desap@rewluso su alergia a los gatos, perros
y pajaros, su respiarcion es perfecta, duerme pdaimente y sin interrupcion toda la noche.
Sander es ahora un chico de 2 afos, perfectamante s que no necesita de ningun
tratamiento. La vacuna antigripal fue rechazadayabimente por los padres.



Caso 6

A menudo se ven problemas de comportamiento y disapsicomotriz después de las
vacunaciones infantiles.

Xaviera es uno de estos nifios. Cuando la trajeeonsita tenia un afio de edad. Se caia hacia
adelante o hacia atras desde su asiento sin amaria caida con los brazos, desde su cuarta
dosis de DTTP/HIB a los once meses. Gritaba deddristérica cuando sus padres intentaban
acostarla en la cama y se agarraba desesperadaaneliie. Dormia tan sélo 4 horas por la
noche. Cuando dormia se despertaba con un sobresstitemeciéndose de todo el cuerpo,
haciendo movimientos como dando golpes con losoBrgzgolpeandose la cabeza contra la
cama. Dormia en posicion genupectoral en vez déadensobre la espalda. Su desarrollo
psicomotriz se estancd e incluso hizo una regresf@nno sabia comer con cuchara y no
cogia el biberén con las manos. Se asustaba esclaidad. No parecia la misma nifa.
Después de 2 semanas consulté a su pediatra geedard que todo esto nada tenia que ver
con la vacuna y le aconsej6 realizar un EEG y acadina terapia conductal.La madre se
enfad6 y decidié consultarme. Prescribi DTTP/HIB ceratro potencias en un periodo de
cuatro semanas, dando dos veces cada potenciaud3edp esta serie parecioé renacer, ya no
se caia mas, dormia sin interrupcion y par6 desdam$pes con la cabeza asi como de gritar
de forma histérica.

Caso 7

Las complicaciones neuroldgicas estan estrechamelgeionadas con las vacunas como
demuestra la experiencia japonesa (2). La causa im@g®rtante de enfermedades
neuroldgicas graves con numerosas muertes, paet@wcunacion temprana.

Kitty es un buen ejemplo y fue tratada por un c@lego. Estaba estudiando medicina y
gueria hacer practicas en Turquia. Le aconsejaggmoderse la DTPol y eso hizo. Algunos
dias después empez0 a tener dificultades para grgtadualmente se vio condenada a una
silla de ruedas. Tuvo que parar sus estudios déiaimed Ninguna de las pruebas médicas
pudo revelar una enfermedad concreta. Incluso sead® de hacer mas pruebas porque se
consider6 que su caso era psicosomatico. Tampacdliferentes remedios homeopaticos
ensayados la ayudaron, hasta que un amigo le géaws#actar con otro médico homedpata
dada la posibilidad de una posible relacion cowmaleuna DTPol. Toda su vida habia tenido
problemas con su sistema locomotriz, incapaz derhaca larga caminada o de practicar
deporte. Habia tenido que hacer a lo largo de tadavida ejercicios especiales de
estimulacion muscular y coordinacion. Nunca seaabicontrado una razon clara para todo
aguello. Pero empezé a recuperarse desde el pritizeen que empezd a tomar las vacunas
potentizadas de DTPol. Su madre se di6é cuenta dehghiia sido hospitalizada cuando era
una nifia, aproximadamente dos semanas despué®d@ R, debido a unos sintomas de tipo
paralitico indeterminados, que desaparecieron eallagcasion al cabo de algunas semanas.
Ahora es capaz de andar casi normalmente y todsté mejorando un afio después de
empezar el tratamiento homeopatico.

Dos afios y medio en una silla de ruedas llegalsanfmal y pudo reemprender sus estudios
de medicina.



Caso 8

También los problemas de comportamiento se hallameaudo asociados a las vacunas.
Frecuentemente estos problemas conductales endgswejoran de forma dramatica cuando
se desintoxican las vacunas. Las mamas dicen admeri®tra vez vuelve a ser él”. Para mi
resulta cada vez mas claro que los problemas ctaldscserios tales como ADHD, PDD y
autismo estan a menudo ligados a las vacunacidiaeso la DTPol/DTPP como la Triple
virica pueden dar origen a graves problemas de adenpiento. He observado que muchos
de estos casos empiezan justo cuatro meses desplegSriple virica.

Con Tom los cambios empezaron el mismo dia de danacion Triple virica. Perdio el
conocimiento durante 5 minutos y dos horas maetando urticaria que desaparecié al dia
siguiente, pero Tom ya no fue el mismo Tom de siem@ntes de la Triple virica, era un
chico calmado, que comia de todo y que dormia hastsiete de la mafana. Ahora esta muy
inquieto, incapaz de obedecer y destructivo. Nwsede concentrar y juega sin ningun
interés. Tiene ataques de rabia, da patadas, go8eyaes extremadamente insolente. Esta
muy agresivo con los demas nifios y los golpéa addrr alguna. Suda mucho durante la
noche y sus deposiciones son de olor agrio, ofasgivnuy delgadas. Tuvo diarrea hasta los
tres afos. Ahora tiene 6 afos. Se despierta temp@na mafana, a las 5 de la madrugada, y
se ha vuelto muy dificil para comer. Golpea compalo a cualquier cosa y tira piedras y arena
a los demas nifos. El diagndstico oficial es PDBsiués de cuatro series de Triple virica ,
esta mucho mas calmado, su agresividad ha caspates&o y es mucho mas afectivo.
Vuelve a jugar normalmente y es capaz de explicgué

Significa. Ha vuelto a ser de nuevo “mi nifio peauiefilice su madre. Sus alergias estan
mucho mejor. Sus deposiciones siguen siendo muglieates. Probablemente aiun necesita
mas series de Triple virica para poder curarseptiamente, pero en la actualidad es casi un
chico normal.

Investigacion retrospectiva y descriptiva en Holada en
1999

Todos los médicos homedpatas, miembros de la agmtidolandesa de médicos
homeodpatas (VHAN), fueron invitados a rellenar uestionario con 20 preguntas a
todos los nuevos pacientes visitados en 1999, qusideraran que habian tenido
algun problema relacionado con las vacunas. Encestgtionario habia tres grandes
preguntas en el punto de mira : 1.;,Son los pradepost-vacunales mucho mas
frecuentes de lo que generalmente se cree? 2.t§Quie problemas estan en juego
y con qué vacunas se relacionan? 3. ¢Qué trat@mmsen ha usado y con qué
resultados?. Recibimos 209 casos, lo que constitmyaimero de respuestas muy
satisfactorio.

Resultados

La mayoria de los pacientes/padres respondieronestionario por propia iniciativa
(173), 11 fueron remitidas por médicos, no peditrdNo hubo diferencias
significativas entre sexos. La mayoria de los paegeeran nifios de edad inferior a
los 2 afios. El diagndstico de reaccion post-vacsmdlizo en la mayoria de los casos
porque los transtornos empezaron después de laacién (133) o porque aumentd
la intensidad de los transtornos después de lenga@in (35) y solamente en 10 casos
el diagndstico se hizo a través del cuadro clinlas vacunaciones responsables



fueron DTPP/HIB en 114 casos, DTPP en 31 casoglelvirica en 60 casos, DTPol
en 14, DTP/Triple virica en 3, Antigripal en 5,BHén 6, vacunas tropicales en 4,
BCG en 3, Hepatitis B en 2, Tétanos en 1. Para camder estos numeros es
importante saber que la vacuna DTPP/HIB se repitecés durante el primer afo y
gue la HIiB se da raras veces séla. Que la vacui®oDSe da una vez sola(4 afios) y
otra conjuntamente con la Triple virica (9 afos)fe la vacuna Triple virica se da 2
veces, una vez sola a los 14 meses y otra conjentancon la DTP a los 9 afos. Que
no hay una vacunacion en masa de la BCG y quele®lprofesionales médicos u
otras profesiones de riesgo se vacunan de la Hisfti

La pregunta interesante es : ¢Cuanto tiempo desleussvacuna se manifiestan por
primera vez los transtornos desencadenados o agpspar ella? Durante el primer
dia en 51 casos, entre el segundo y el tercer8d&@os, entre el cuarto y el séptimo
dia 18 casos, durante la segunda y tercera senespaés de la vacunacion en 38
casos, entre la cuarta y quinta semana en 7 casosaysexta semana 0 posterior en
30 casos. En muchos paises los transtornos quecapatdespués del tercer dia post-
vacunal ya no se consideran en modo alguno relgdascon la vacuna. En nuestra
investigacion, eso significaria que el 54% de l@sos serian injustamente
rechazados.

Los principales problemas resultantes de vacunamérios problemas de piel en un
40% de los casos, los respiratorios en un 56%,dlgsstivos en un 21%, los
neurolégicos en un 18%, problemas en el desarretio un 7%, transtornos
emocionales en un 21% y molestias generales (rasledebilidad, insomnio,
problemas inmunoldgicos, etc..) en un 32%. El lagsdiempo transcurrido entre el
inicio de los problemas y la primera consulta comoenedpata era bastante grande, la
mayoria de pacientes/padres hicieron un largo mecopara encontrar ayuda, en
parte debido a la falta de un diagndstico correggtos periodos eran de menos de
una semana en 8 casos, de una a cuatro semanasdenuno a tres meses en 35, de
cuatro a doze meses en 60 y mas de un afio en®2 (dd$50).

Es importante sefialar que la presencia o ausemciand reaccion aguda como
preludio de los transtornos cronicos no es una duedicacion para identificar la
causa. En el 30% de los casos no hubo ningunaidessguda.

La duracién de la reaccion aguda fue menor de airenliel 32% de los casos, de uno
a tres dias en el 46% y superior a tres dias e22%®. Solo tres casos fueron
comunicados al servicio de vigilancia de efectasisdarios de vacunas (RIVM), es
decir el 2% de los casos. En la mayoria de losscélstil) nadie —paciente, padres o
médico- pensé que hubiera alguna relacion con leuns en 32 casos los
padres/pacientes pensaron que existia algunadelacn la vacuna, pero no pensaba
lo mismo el médico. Solamente en 11 casos tantpddses/paciente como el médico
pensaron que existia una probable relacién.

El tratamiento homeopatico consisti6 mayormenteaiinas potentizadas (94%), y
en un 62% se dio ademas el remedio constitucigmafuera durante o después del
tratamiento con vacunas potentizadas. El tratamieah Thuja se aplicé sélo en el
2% de los casos. En el 73% de los casos se usdsawshente tratamiento
homeopatico, mientras que en un 27% los paciemgbieron alglin otro tipo de
tratamiento, la mayoria de veces broncodilatademsicoides, antiepilépticos, etc...
Los resultados del tratamiento hoemopatico somasgates. En la mayoria de casos
no tan sélo hubo una ligera agravacion inicial j16%ino que la agravacion fue
bastante intensa en 41 casos. Sesenta y cuatrenyesci(31%) se curaron
completamente, Ochenta y nueve (43%) obtuvieron megria sustancial. Esto
significa que un 74% de pacientes se cuaron o am@jormucho, lo cual es un muy



buen resultado. En 32 casos hubo sélo una ligejariaey en 17 ningun tipo de
resultado, mientras que en tres casos hubo urm lgF@peoramiento. Estos resultados
fueron obtenidos en un promedio de 63 dias. EB%I de los casos el seguimiento es
de més de medio afio.

La estimacion de la probabilidad de relacion emtréranstorno y la vacunacion
precedente, se estimd, antes del tratamiento, commp probable en 86 casos,
probable en 86 y en 30 casos no habia una opiaidmatia. Después del tratamiento,
se estimd que en 135 casos la relacion de caudaidamuy probable, que en 43 era
probable, en 6 casos no habia una opinién formaskagstimé como improbable en
12 casos y como muy improbable en 4. Esto signiiga el nUmero de opiniones
formadas aument6 fuertemente después del tratamientual ratifica el uso de las
vacunas potentizadas como herramienta diagndstica.

Investigaciones adicionales

En Holanda estamos planificando de llevar a cabw@stigaciones de seguimiento.
La primera va a ser un estudio controlado con gplgcebo sobre el valor preventivo
de la administracion de la vacuna en 200K. Se gatadiar, durante un periodo de
dos afios, el niumero de visitas al médico de familiamero de tratamientos
antibidticos, frecuencia de los transtornos de, pielpiratorios, digestivos y
neuroldgicos, ademas de algunos otros items. Uansiegestudio, también con un
grupo placebo de control, se centrard en exammafitacia del tratamiento con
vacunas potentizadas en pacientes afectos delogsirdpost-vacunal. Homedpatas
experimentados van a ser los encargados de selac@dos pacientes. El objetivo es
dilucidar si las vacunas potentizadas pueden sedass como instrumento
diagnéstico.

Conclusiones

La Homeopatia dispone de un potente instrumentaliggndstico, prevencion y
tratamiento de los dafios derivados de las vaciifisnes de nifios y adultos pueden
ser ayudados de una manera eficaz si los homedesttas bien instruidos en este
campo y aprenden a observar y a no pasar poraalteeacciones post-vacunales. La
Homeopatia tiene la capacidad de mostrar al mureltiom qué efectos secundarios
derivan de las vacunas y la manera como tratarlos.
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