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HOMEOPATHIE EN .PALLlATIEVE n.EGELEIDlNG IN D E LAATS'l'E LEVENSFASE 

DI~ MANTEL VAN 
MARTINUS VAN TOURS 
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n het artikel 'Op stCI'vell lin dood' ill Oynnllli, 
lingen voor het bchalldclen tiidens de dndfnse 
constatering dae 'pnlliaticvc hllip IIIC,' hOllll!orHlthiscll 
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het vergemakkeliikcn van de dndfasc vnn hctlev"n' I\1I@ d"f hicl:'()vl~ r ', \lIeinig'relevante, pu' d 
blic.,ies in de homeopathische li teraluur bcschikbaar ziin:<Dit,is een constalering 'die ik her­
ken, Bij het schriiven van miin sedplic 'Homeopathic en'palliatieve begeleiding in de laatste 
levensfase - Een verkenn ing vanllit vcrschillcndc stromingen·binnen de homeopathie' heb ik 
dat ondervonden. Deze scriptie hcb ik gcschrcven in hee kader van mijn afstuderen aan de 
School voor Homeopathic in Amcrsfoort in 2007, Voor mij is het arrikel van Miriam Som­
mer aanleiding om, na ovcrleg met de redactie, mijn scriptie tot een rweetal artikelen voor 
Dynamis te bewerken. Met deze artikelen wil ik inzicht geven in - en handreikingen docn 
voor een homeopathisehe behandeling in de laatste levensfase, 
In dit eerste artikel ga ik achtereenvolgens in op de definiering van palliatieve zorg in de 
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reguliere gezondheidszorg, de visie van een aantal vooraanstaande homeopaten die over pal­
liatieve zorg gepubliceerd hebben en geef ik op basis van bestudeerde literatuur en ervaring 
aandachtspunten voor een homeopathische palliatieve begeleiding in de laatste levensfase. 
Hierbij gebruik ik de term palliatieve begeleiding om aan te geven dat er in de laatste levens­
fase een nauw contact bestaat tussen patient en homeopaat. 

Toename van de vraag 
In de komende jaren zal de vraag naar palliatieve zorg stijgen en naar we mogen verwachten 
daarmee ook de vraag naar homeopathische palliatieve begeleiding. Deze toename wordt 
enerzijds veroorzaakt door de toenemende vergrijzing waardoor het aantal mensen dat 
stedt sterk zal groeien. Anderzijds zuHen door de ontwikkeling van de medische wetenschap 
minder mensen aan -acute ziekten overlijden en meer mensen sterven na een langere peri ode 
van ziekte en leven'met toenemende beperkingen. 

Reguliere gezondheidszorg 
De Wereldgezondheidsorganisatie (WHO) heeft in 2002 paHiatieve zorg als volgt geherdefi­
nieerd: 'Palliatieve zorg is een benadering die de kwaliteit van leven verbetert van patienten, 
en hun naasten, die te maken hebben met een levensbedreigende aandoening door het voor­
komen en verlichten van lijden en door middel van vroegtijdige signalering enzorgvuldige 
beoordeling en behandeling van pijn en andere problemen van lichamelijke, psychosociale 
en spirituele aard.' Dit betekent onder meer dat bij palliatievezorg niet de genezing van de 
patient het doel is maar een zo hoog mogelijke kwaliteit 
van leven. Hierdoor wordt het ziekteverloop mogelijk po-
sitief beinvloed, kan de dood eennormaal, natuurlijk pro-
ces zijn dat niet vertraagd of versneld wordt en het maakt 
dat er aandacht is voor meer dan aHeen lichamelijke klach-. 
ten. Het is gericht op een comfortabel ziekte- en sterfbed, 
waarbij de subjectieve beleving van de patient centraal 
staat. De patient bepaalt wat voor hem kwaliteit van leven 
is en niemand anders. Wanneer eenmaal duidelijk is dat 

Aileen tijdelijke 
verbetering 

de ziekte ongeneeslijk is, verliest de patient over het algemeen aHe hoop. Herstel van hoop 
is in de palliatieve zorg een belangrijk onderdeel. Het is geen hoop op genezing, want dat 
is een gepasseerd station. Door dit te aanvaarden is het mogelijk de hoop op andere zaken 
te richten. Hierbij kan men denken aan een waardig sterven, het herstellen van door ruzie 
verwoeste familiebanden, het afronden van het'leven en het klaarmaken voor de dood. Uit 
onderzoek blijkt dat zorgverleners die het meest geliefd zijn bij patienten in hun laatste le­
vensfase, en bij hun naasten, die zorgverleners zijn die ruimte bieden om over alles te praten 
waar behoefte aan is en daarbij niet aandringen. Bijzonder aan de laatste fase van het leven 
is dat mensen zelf een grote invloed lijken te hebben op het momentwaarop ze sterven. We­
tenschappelijk is dit niet aangetoond, maar ervaringen bevestigen dit. 

Homeopathie 
Slechts enkele bekende homeopaten besteden in hun liter.tuur expliciet aandacht aan pal­
liatieve begeleiding. Hahnemann gebruikt de term palliatieve methode voor de allopathische 
geneeskunde en is daarom in het kadervan dit artikel niet bruikbaar. Achtereenvolgens 
wordt ingegaan op de visies van Luc De Schepper, George Vithoulkas en lan Scholten. 
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De Sch ep per 
Volgens de Schepper in 'Hahnemann Revisited' is een palliatieve behandeling aileen dan 
gelegitimeerd ais er sprake is van 'een ongeneeslijke casus'. Hij is van mening dat zolang er 
nog hoop op genezing is geen palliatieve behandeling gegeven moet worden. Hij noemt een 
aantal indicaties am te beoordelen of een patient werkelijk ongeneeslijk ziek is. Een gebrek 
aan symptomen; irreversibele en structurele schade zoals bij gevorderde stadia van kanker, 
MS, nephritis; een te zwakke 'Vital Force' waardoor de patient de homeopathische prikkel 
niet kan weerstaan; als door een allopathische geneesmiddclvergiftiging de echte chronische 
ziekte erg gecompliceerd is geworden; maar ,ook als de homeopaat, nadat hij een aantal ge­
neesmiddelen heeft gegeven, tot de conclusie is gekomen dar de patient niet meer te genezen 
is. Bij een palliatieve behandeling worden eerder de extreme cxterne ziektemanifestaties, 

Maxinzaal 
bewustzijn, 

nzininzaal lijden 

de pathologische verandel'ingen als richtlijn gebruikt dan 
de interne disbalans die deze aan de oppervlakte laat ver· ­
schijnen. Omdat de rcactie van de 'Vital Force' niet snef of 
krachtig genoeg is, geeft het meest geschikte geneesmiddel 
aileen cen tijdelijke verbccering en krijgt de patient korr na 
de inname van elk genecsmiddcl cen terugval. Deze terug­
vallaat zien dat het geneesmiddcl aileen nog kan verlichten 
en dat de patient Diet mccr kan gcnezen; De Schepper is 
van mening datveel caSl1ssen die ongeneeslijk lijken voor 

de allopathische geneeskunde met homeopathie genezen zouden kunnen worden. Hij Doemt 
de volgende belangrijke uitgangspunten in de behandeling: 
• Een casus moet altijd behandeld worden alsof deze te genezen is. 
• Her proces van de keuze van het geneesmiddel is hetzelfdc a!s hij patienren die nag wei te 

genezen zijn. 
• De snelle verandering iIi symptomen en states vraagt van de homeopaat constante aan­

dacht. 
• Hoe dichter her geneesmiddel bi; het simillimum is - mits de ziekte terminaal en ongenees­

lijk is - hoe scherper en meer uitputtender de verslechteringen zijn en dus de-behoefte aan 
lage potenties zoals C-, D- en LM-potenties. Deze zijn gericht op het voorkomen ,van een 
verslechtering van de fysieke, pathologische symptomen. 

• Een patient moet emotionee1 in vrijheid kunnen sterven. 

Vithoulkas 
In 'The science of homeopathy' geeft Vithoulkas aan dat patienten die nog wei te genezen 
zijn een weerstand hebben die nog sterk genoeg is am te reageren op een goed gekozen 
homeopathisch middel. Patienten waarbij dit niet meer het geval is, hebben een dusdanig 
verzwakte weerstand dat dit niet meer mogelijk is. Er kan dan aIleen nog maar palliatief, 
verzachtend worden behandeld. Homeopathie is voor ongeneeslijke patienten uitermate 
waardevol. Het is hun enige hoop. 
Ais de dood nadert, verandert de ral van de homeopaat. Het gericht zijn op het proces van 
genezen wijzigt in het doel de patient de maximale mate van bewustzijn en een minimum 
aan lijden te bieden in de laatste levensfase. Hierdoor is de patient in staat om de overgang 
naar de dood, het belangrijkste moment in het leven, met waardigheid, sereniteit, tevreden­
heid en in vrijheid te ervaren. Volgens Vithoulkas volgen ongeneeslijke patienten nauwelijks 
de fundamentele principes van genezing. Echte genezingsreacties zijn niet mogelijk omdat 
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De Schepp.,. 
Volgens de Schepper in 'Hahnemann Revisited' is een palliatieve behandeling aileen dan 
gelegitimeerd als er sprake is van 'een ongeneeslijke casus'. Hij is van mening dat zolang er 
nag hoop op genezing is geen palliatieve behandeling gegeven moet worden. Hij noemt een 
aantal indica ties am te beoordelen of een patient werkelijk ongeneeslijk zick is. Een gebrek 
aan symptomen; irreversibele en stfucturele schade zoals bij gevorderde stadia van kanker, 
MS, nephritis; een te zwakke 'Vital Force' waardoor de patient de homeopathische prikkel 
niet kan weerstaan; als door een allopathische geneesmiddclvergiftiging de echte chronische 
ziekte erg gecompliceerd is gewordeo; maar ,oak als de homeopaat, nadat hij een aantal ge­
neesmiddelen heeft gegeven, tot de conclusie is gekomen dat de patient niet meer te genezen 
is. Bij- cen palliatieve behandeling worden eerder de extreme cxterne ziekcemanifestaties, 
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de pathologische veranderingell als richtlijn gebruikt dan 
de interne disbalans die deze aan de oppervlakte laat ver­
schi;nen. Omdat de reacric van de 'Vital Force' niet snel of 
krachtig genoeg is, geeft het meest geschikte geneesmiddel 
aileen een tijdeli jke verbetering en krijgt de patient kart na 
de inname van elk genecsmiddel cen terugva!. Deze terug­
vallaat zien dat het genecsmiddcl aileen nag kan vedichten 
en dat de patient niet meer kan gcnezen: De Schepper is 
van ruening dar-veel casussen die ongeneeslijk lijken vooe 

de allopathische geneeskunde met homeopathie genezen zouden kunnen worden. Hij noemt 
de volgende belangrijke uitgangspunten in de behandeling: 
• Een casus moet altijd behandeld worden alsof deze te genezen is. 
• Het proces van de keuze van het geneesmiddel is hetzelfde als bij patienten die nag wei te 

genezen zijn. 
• De snelle verandering in symptomen en states vraagt van de homeopaat constante aan­

dacht. 
• Hoe dichter het geneesmiddel bij het simillimum is - mits de ziekte terminaa! en angenees­

lijk is - hoe scherper en meer uitputtender de verslechteringen zijn en dus de-behoefte aan 
lage potenties zoals C-, D- en LM-potenties. Deze zijn gcricht op het vaorkomen ,van een 
verslechtering van de fysieke, pathologische symptomen. 

• Een patient moct emotioncel in vrijheid kunnen sterven. J .' 

Vithoulkas 
In 'The science of homeopathy' geeft Vithoulkas aan dat patienten die nag wei te genezen 
zijn een weerstand hebben die nag sterk genaeg is om te reageren op cen goed gekozen 
homeopathisch midde!. Patienten waarbij dit niet meet het geval is, hebben een dusdanig 
verzwakte weerstand dat dit nier mece magelijk is. Er kan dan aileen nag maar palliatief, 
verzachtend worden behandeld. Homeopathic is voor ongeneeslijke patienten uitermate 
waardevol. Het is hun enige hoop. 
Ais de dood nadect, verandert de col van de homeopaat. Het gericht zijn op het proces van 
genezen wijzigt in het doel de patient de maximale matc van bewustzijn en een minimum 
aan lijden te bieden in de laatste levensfase. Hierdoor is de patient in staat om de overgang 
naar de dood, het beJangrijkste moment in het leven, met waardigheid, sereniteit, tevreden­
heid en in vrijheid te etvaren. Volgens Vithoulkas volgen angeneeslijke patienten nauwelijks 
de fundamentele principes van genezing. Echte genezingsreacties zijn niet mogelijk omdat 
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De Schepper 
Volgens de Schepper in 'Hahnemann Revisited' is een palliatieve behandeling aileen dan 
gelegitimeerd als er speake is van 'een ongeneeslijke casus'. Hij is van mening dat zolang er 
nog hoop op genezing is geen palliatieve behandeling gegeven moet worden. Hij noemt een 
aantal indica ties om te beoordelen of een patient werkelijk ongeneeslijk ziek is. Een gebrek 
aan symptomen; irreversibele en structurele schade zoals bij gevorderde stadia van kanker, 
MS, nephritis; een te zwakke 'Vital Force' waardoor de patient de homeopathische prikkel 
niet kan weerstaan; als door een allopathische geneesmiddelvergiftiging de echte chronische 
ziekte erg gecompliceerd is geworden; maar ook als de hOl11copaat, nadat hij een aantal ge­
neesmiddelen heeft gegeven, tot de conelusie is gekomen dat de patient niet meer te genezen 
is. Bij een palliatieve behandeling worden eerder de extreme externe ziektemanifestaties, 

Maxi1naal 
bewitstzijn, 

1nini1naai lijden 

de pathologische verandcringen als richtlijn gebruikt dan 
de interne disbalans die deze aan de oppervlakte laat vcr­
schijnen. Omdat de reaetie vall de 'Vital Force' niet snel of 
krachtig genoeg is, geeft het meest geschikte geneesmiddel 
aileen een tijdelijke verberering en krijgr de patienr kort na 
de inname van elk genecsmiddci een rerugval. Deze rerug­
vallaar zien dar het genecsmiddel a ileen nog kan verlichten 
en dat de patient niet meer kan gcnezell. De Schepper is 
van ruening dat veel casussen die ongeneeslijk lijken voor 

de allopathische geneeskunde met homeopathie genezen zouden kunnen worden. Hi; noemt 
de volgende belangrijke uitgangspunten in de behandeling: 
• Een casus moet altijd behandeld worden alsof deze te genezen is. 
• Het proces van de keuze van het geneesmiddel is hetzelfde als bij patienten die nog wei te 

genezen zijn. 
• De snelle verandering in symptomen en states vraagt van de homcopaat constante aan· 

dacht. 
• Hoe diehter het geneesmiddel bij het simillimum is - mits de ziekte terminaal en ongenees­

lijk is - hoe scherper en meer uitputtender de verslechteringen zi jn en dus de behoefte aan 
lage potenties zoals C-, D- en LM-potenties. Deze zijn gericht op het voorkomen van een 
verslechtering van de fysieke, pathologische symptomen. 

• Een patient moet emotioneel in vrijheid kunnen srerven. . .) 

" 
Vithoulkas 
In 'The science of homeopathy' geefr Vithoulkas aan dat patienten die nog wei te genezen 
zijn een weerstand hebben die nog sterk genoeg is om te reagcrcn op cen goed gekozen 
homeopathisch middel. Patienten waarbij dit niet meer het geval is, hebben een dusdanig 
verzwakte weersrand dar dit niet meee mogelijk is. Er kan dan aileen nog maar palliatief, 
verzachtend worden behandeld. Homeopathic is voor ongeneeslijke parienten uitermate 
waardcvol. Het is hun enige hoop. 
Als de dood nadett, verandert de rol van de homeopaar. Het gericht zijn op het proces van 
genezen wijzigt in het doel de patient de maximale mate van bewustzijn en een minimum 
aan Hjden te bieden in de laatste levensfase. Hierdoor is de patient in staat om de overgang 
naar de dODd, het belangrijkste moment in het leven, met waardigheid, sereniteit, tevreden­
heid en in vrijheid te ervaren. Volgens Vithoulkas volgen ongeneeslijke patienten nauwelijks 
de fundamentele principes van genezing. Echte genezingsreacries zijn niet mogelijk omdat 
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Beschouwing 
Een enkele kanttekening bij de gepresenteerde aandachtspunten. De opmerkingen over het 
voorschrijfgedrag (op het huidige beeld, dat wat zich laat zien, op de externe symptomen, 
direct, niet wachten op het complete bee!d) wijken in na-
volging van De Schepper en Vithoulkas af van een aantal 
principes van Hahnemann zoals verwoord in het Organon 
(§183, 184, 185,189,190, 192). 
Een andere kanttekening betreft de visie van Hahnemann 
dat een homeopathische behande!ing niet te combineren is 
met een allopathische - (§52 Organon). Vithoulkas voIgt 
Hahnemann hierin met zijn visie dat ongeneeslijke patien-

Patienten ervaren 
verlichting 

ten met een zware allopathische medicatie zoals cytostatica 
niet homeopathisch behandeld kunnen worden. De praktijk laat echter zien dat dit we! mo­
gelljk is en dat patienten door deze behandeling een verlichting ervaren. 
In het rweede artike! dat gepubliceerd zal worden in Dynamis 56 wordt een overzicht gege­
ven van homeopathische middeJen die toegepast kunnen worden bij de behandeling van de 
stervende patient, gevoJgd door casulstiek. 

Bro"ne" e" info 
• HOb1£OPATHlE EN PALW'l'J£V2 S20ELEIDINO IN DE LAATS'J'E LEVRNSFASE - EEN VERKENNING VANUIT VERSCHlLLENDE S'I"RO-

MlNOEN BINNEN DE HOMEOPATH~E: ANNE-MARIE DICKER (2007). 

• ORGANON DM GENEe5KU.NST: SAMUEL ~NEMANN (6D!!. EDmE): 

S183: PAS AIl> HET EERS1'E MIDDEL HELDIAAL IS UlTGEWERKT, MAAKT MEN DB VOU;ENDE KEUS, PASSEND OP DE NlEUWE TOE­

STAND. 

'184: MEN ZOEKT HETVOLGENDE /IlIOOEL NA UI1'WERKJ~G VAN HJ:!']' VORlGE.. 

1185": l..OcALE SYMPTQMEN BESCH01,.)"\\.l"8N .u.s LOCALE ZlEKTEN JfEEIn' OESASTREUZE GEVOLGEN. 

§189: GEF.NLOCAAL ElNEL KAN ON'l'STAAN ZQ~D~R TQEsTEMMING EN OEELNAME VAN DE HELE CONDITIE, JiET IS ER ZELFS .O.qOR : 

VEROORZAAKT. 

!l190 EN §l9~: DE BEHANDELING MDET DUS GERICHT ZijN 01' DE ALGEHELE ZlElITE, SeT VOLLEDIO ZlEKniaE.2LJ>. 

• fiAHm.MANN REVISITED: Luc DB SCH£J>PER (1001). 

• HOlltEOPATHlE EN DE ELEMEtrl"EN: JAN SCHOLTEN (1996). 

• DIE SCIENCE OF HOMEOPATHY: GEORGE VrrnotlLKAS (1998). 

• WWW.PALLIAnEF.NL. 

• MARTINUS VAN ~lJRS (CA. 31S - 391) IS EEN VAN DE GI:I.OOTSTB HEILIOEN VAN HETWESTERSE CHRJSTENDO~. H9 w6IWT 
VERBERD ALS TOONBEELD VAN NAASTENLlEFDE'EN GOED HERDEJISCHAP. AAN ZIJN GWACIITENlS 01' II NOVEMBER ZIJN.AL EEO­

WENLANG VOLKSTRADmES VERlIONDEN. 001' IN NEDERLAND WOROT NOG STEEDS SIN'.r-~l1m 9EVlERD~. WAARIlQ KlNDEREN 

l'otET LAMPIONNEN LANGS DE DBURBN GIlAN. M..urr:rnus' HALVE MANTEL (IN HlIT UTUN CAPPA, VERKLEINWOORD CAPPELLA) 

IS KEN RELlEK GEWORDEN, 012 01' UN SPECIALE PI..AATS IN HET DROKBEZOCHTE PELGRlMSOORD TOURS WORDT BEWAARD. 

'KAPEL'/ AFGEt.EID VAN CAPFELLA WORDT SINDSDIKN H.ET WOORD VOOR 'DEVOTIEPLAATS' OF 'BED~r$JE" E£N ANDElt LATIJN5 

WOORD VOOR MANTEL IS PALLll)M. DAARVAN IS HE1' NEDElUANDS£ WOQRD 'PALLIATIEF' AFGBLEID. IN DE P.IJ.LlATlEVE ZORG 

WORDT EEN STERVENDE LIEFOERlJK VERZOROD (REDAcrm). 
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