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			APRESENTAÇÃO


		     


			Os profissionais de saúde que desejam se especializar em homeopatia têm à sua disposição uma vasta e maravilhosa coleção de obras, começando com a literatura clássica, escrita por Samuel Hahnemann e seus discípulos e seguidores, há cerca de 200 anos, cujo conteúdo permanece útil à nossa compreensão atual do processo saúde-doença. O Organon da Arte de Curar, que estabelece os princípios da doutrina, as matérias médicas puras e clínicas, que descrevem a ação de cada medicamento homeopático, os repertórios impressos do início do século XX e os modernos repertórios on-line, que associam sintomas a medicamentos, constituem a base de conhecimento indispensável a todo homeopata. Além desse conjunto fundamental, obras contemporâneas, como a produção do Dr. Romeu Carillo Jr., da escola de homeopatia sistêmica, vêm nos ajudar a compreender avanços da ciência à luz dos preceitos homeopáticos, integrando tradição e modernidade. Também a publicação de pesquisas, clínicas e laboratoriais, in vitro, em plantas e em animais, têm agregado conhecimento e evidências de eficácia e segurança para o tratamento homeopático.


			Mas temos sentido a falta de um livro que apresente, de forma introdutória, a homeopatia aos alunos de graduação dos cursos da área de saúde. 


			Esse livro apresenta as bases da doutrina homeopática: suas raízes históricas, os quatro pilares da homeopatia, o conceito de força vital, saúde e doença, a classificação hahnemanniana das doenças, a anamnese homeopática, com a classificação e hierarquização dos sintomas, e o conjunto da abordagem homeopática. E inclui aspectos centrais dessa abordagem que são úteis a todo médico, qualquer que seja sua especialidade: o conhecimento sobre o “terreno” de cada indivíduo, através do estudo dos biotipos, dos temperamentos e das diáteses (instabilidades do sistema orgânico, com tendência a determinados sintomas e doenças). Esse conjunto de aspectos, geralmente desprezado pela biomedicina, oferece grande contribuição para a avaliação e o raciocínio diagnóstico e prognóstico de cada caso. 


			São comentadas, ainda que superficialmente, as diversas formas de prescrição homeopática, e o método de estudo dos medicamentos homeopáticos é abordado como um exemplo. E são ainda apresentadas, de forma resumida, algumas pesquisas recentes sobre efeitos dos medicamentos homeopáticos no tratamento de pacientes portadores de determinados quadros nosológicos, e de pesquisas da ação de medicamentos in vitro, em plantas e em animais.


			O conteúdo desse livro foi selecionado com base na experiência de vinte anos de ensino de introdução à homeopatia nos cursos de graduação em medicina e em farmácia na Universidade Federal Fluminense, em profícua parceria com médicos homeopatas e professores da Associação Brasileira de Reciclagem e Assistência em Homeopatia (Abrah). 


			Ao final de cada capítulo são sugeridos exercícios de fixação do conteúdo apresentado. Os professores universitários dos diversos cursos, ao incluírem o ensino de homeopatia na graduação, quer sob forma de disciplinas optativas, quer como conteúdo em módulos de disciplinas obrigatórias, podem ter nesse livro um apoio para a construção de seu programa e ementa curricular. 


			A homeopatia foi trazida ao Brasil poucas décadas depois de sua criação na Alemanha: em 1836 Dr. Frederico Jahn defendeu, na Escola de Medicina do Rio de Janeiro, a tese: Exposição sobre a doutrina homeopática, e em 1843 Dr. Émile Germon publicou aqui o livro Manual Homeopático. O ensino da homeopatia e a formação de homeopatas em nosso País já completaram um centenário: inicialmente no Instituto Hahnemanniano do Brasil (fundado em 1912 e legalmente constituído em 1918 como órgão responsável pela certificação de médicos homeopatas), e depois em diversos cursos de formação e especialização, reconhecidos pela Associação Médica Homeopática Brasileira (filiada à Associação Médica Brasileira), que assumiu a responsabilidade de certificação dos cursos a partir de 1988. A Lei n. 1552, publicada em 13 de julho de 1952, já estabelecia o ensino da farmacêutica homeopática nas escolas brasileiras de farmácia. Mas o conhecimento sobre a homeopatia esteve restrito, nesses quase duzentos anos, a uma minoria de profissionais.


			O fantástico desenvolvimento da indústria farmacêutica no século XX, especialmente a partir da Segunda Grande Guerra, pode ter sido o principal fator a obstaculizar a expansão da homeopatia. No entanto, a partir dos anos 90, movimentos que, desde a década de 1970, se opunham à expansão desenfreada do poder biomédico e defendiam a autonomia individual e a livre escolha de recursos para promoção da saúde, foram reforçados por uma grande insatisfação dos usuários dos serviços de saúde com a medicina convencional, na qual os avanços científicos não se têm feito acompanhar, na mesma proporção, de uma melhoria na qualidade do cuidado oferecido aos pacientes. 


			A chegada do século XXI trouxe uma grande expansão da área chamada inicialmente Medicina Alternativa e Complementar (Complementary and Alternative Medicine – CAM, na língua inglesa), atualmente difundida como “Integrativa e Complementar” ou “Tradicional e Complementar”. Um inquérito nos EUA em 2002 encontrou uma prevalência de uso de CAM por 72 milhões de adultos americanos (Tindle et al., 2005), e um estudo conduzido na Europa evidenciou resultados de proporções semelhantes: 46% dos cidadãos na Alemanha e 49% na França reportaram o uso de algum tipo de CAM (Fisher; Ward, 1994).


			Em relação à homeopatia, estima-se que 500 milhões de pessoas usam essa medicina (7% da população mundial), e na União Europeia o atendimento homeopático está integrado ao sistema de saúde em 6 países, em 9 países os estudantes de medicina recebem conhecimentos introdutórios, e em 18 países há cursos de formação de homeopatas reconhecidos (Pustiglione et al., 2017). 


			A proposta da Medicina Integrativa, desenvolvida inicialmente nos EUA nos anos 90, tem encontrado espaço no cenário mundial. Propõe a integração de medicinas e práticas tradicionais, de forma complementar, ao tratamento convencional pela biomedicina. Margaret Chan, diretora geral da Organização Mundial de Saúde, em sua palestra na Conferência Internacional em Medicina Tradicional e Complementar em Delhi, em fevereiro de 2013, defendeu que “os dois sistemas de medicina, tradicional e ocidental, não têm que se chocar um com o outro. Dentro do contexto da atenção primária à saúde, eles podem se combinar numa harmonia benéfica, usando os melhores aspectos de cada sistema, compensando as fragilidades de cada um”. Foi recomendada a inclusão de conteúdo sobre as práticas terapêuticas tradicionais e complementares nos cursos de graduação da área de saúde.


			No Brasil, a homeopatia, regulamentada como especialidade médica pelo Conselho Federal de Medicina desde 1980, foi incluída na Política Nacional de Práticas Integrativas e Complementares (PNPIC), pela portaria ministerial n. 971, de 03/05/2006, para ser oferecida pelos serviços do Sistema Único de Saúde (SUS). 


			Para que a política seja efetivada, não basta um aumento do número de profissionais capacitados para a prática da homeopatia. É necessário também que, já na graduação, o conjunto dos futuros médicos, veterinários, farmacêuticos, entre outros, sejam apresentados às bases da medicina homeopática, já que o conhecimento é o primeiro e principal instrumento para vencer o preconceito devido à ignorância. 


			Um inquérito realizado recentemente na Universidade Federal do Rio de Janeiro (Iozzi et al., 2018) verificou que apenas 14 de 142 médicos já indicaram e/ou utilizaram a terapia homeopática, e que mais da metade não conhece nenhum princípio da homeopatia. Ainda que a homeopatia seja, dentre as práticas integrativas e complementares, a melhor representada no ensino de graduação nas Instituições de Ensino Superior públicas do estado do Rio de Janeiro (Nascimento et al., 2018), a predominância do formato opcional (disciplinas optativas e eletivas) não garante uma informação básica sobre a área ao conjunto dos futuros profissionais.


			A formação na área de saúde deve incluir noções básicas das diversas medicinas e práticas complementares, para que o profissional possa acompanhar adequadamente os pacientes que delas façam uso, e eventualmente indicar uma ou outra prática mais adequada à abordagem de cada caso. 













			PREFÁCIO


		     


			Somos três médicas, de formação clínica, que num determinado momento de nossa carreira profissional sentimos a necessidade de buscar alguma racionalidade médica que desse conta de complementar o que percebíamos como limitações da biomedicina. Há 20 anos trabalhamos juntas, com alunos de graduação dos cursos de medicina e farmácia da Universidade Federal Fluminense (UFF), em atividades de ensino, pesquisa e assistência. Julgamos válido compartilhar com o leitor nossas histórias, porque falam do quanto a homeopatia pode trazer maior realização profissional aos clínicos. 


			Sou Anna Alice Amorim Mendes, concursada em 1980 como professora de clínica médica da UFF. Após alguns anos de prática hospitalar, na assistência a pacientes internados no hospital universitário, e no ensino de semiologia e clínica médica, fui convidada a sair com um grupo de internos para uma unidade básica de saúde, numa experiência inovadora à época, de um Internato em Atenção Primária à Saúde. Seis internos pretendiam ir trabalhar em regiões do interior quando se formassem e sentiam falta de um treinamento extra-hospitalar. Apresentaram sua demanda ao Diretor da Faculdade de Medicina, prof. Luis Antonio Santini, que a julgou procedente e abriu a possibilidade para seu atendimento. 


			Em poucos meses, Dr. Eduardo Almeida – meu colega de departamento e companheiro nessa empreitada – e eu percebemos que nosso conhecimento médico, que acreditávamos sólido e eficiente, era insuficiente e inadequado para o atendimento da maior parte da demanda que se apresentava na unidade primária de saúde. A imensa maioria dos pacientes que ali buscavam atendimento ainda não tinha, felizmente, lesão no seu corpo físico – tinham queixas, problemas, desconfortos, mal-estares vagos, que não constituíam diagnósticos médicos e, portanto, dificilmente podiam ser abordados com as condutas terapêuticas que dominávamos. Um cansaço ou fraqueza, que nos lembrava o diagnóstico de anemia, não se confirmava no hemograma; uma dor em aperto no peito, que nos lembrava uma insuficiência coronariana, não se acompanhava de qualquer alteração numa prova de esforço, quando conseguíamos que tal exame fosse realizado; dores durante o ato sexual, que não se faziam acompanhar de alterações no exame preventivo e nas pesquisas de doenças infecciosas e sexualmente transmissíveis. Em primeiro lugar, era difícil conseguir, na rede pública, a realização dos exames com a brevidade necessária em muitos casos; em segundo, os resultados eram, em sua grande maioria, normais, para nossa satisfação, por um lado, e frustração, por outro, já que a ausência de diagnóstico nos deixava apenas o recurso de uma medicação sintomática paliativa. 


			Além desses pacientes, sem lesão orgânica, com queixas vagas e mal definidas, havia também um exército de pessoas que tinham um diagnóstico clínico, mas que não apresentavam melhora com o tratamento convencional, protocolado pela biomedicina. Nesse grupo merecem destaque os casos de asma brônquica, rinite alérgica, sinusite de repetição, manifestações alérgicas na pele, enxaqueca, distúrbios menstruais, dores reumáticas, entre outros, que nos chegavam com uma bolsa cheia de exames já realizados e prescrições diversas, que esgotavam todo o nosso repertório, sem ou com pouca melhora.


			Dr. Eduardo Almeida, com sua sabedoria e capacidade de ver além, sugeriu que fossemos buscar outras medicinas, que pudessem nos ajudar a cuidar daquelas pessoas. Ele se dedicou a estudar a medicina tradicional chinesa e eu, a homeopatia. A partir de então, durante os quinze anos que trabalhamos naquela unidade, atingimos uma resolutividade de mais de 80% da clientela, reduzimos drasticamente as solicitações de exames complementares e de encaminhamentos aos especialistas e serviços de maior complexidade, paralelamente a uma grande satisfação dos pacientes. Chegamos a ter, no arquivo “vivo” da unidade de saúde (transferíamos ao arquivo “morto” as fichas dos pacientes que ficavam dois anos sem buscar atendimento na unidade), mais pessoas do que o número de habitantes do bairro, pois que os parentes e amigos dos moradores locais também buscavam aquele serviço.


			O atendimento homeopático nessa unidade de saúde, com sua crescente demanda, contou, em períodos diversos, com a dedicação de outros profissionais, aos quais já apresentamos nossos agradecimentos.


			Em 1999, o nosso querido Dr. Jayme Treiger inaugurou o ensino da homeopatia no curso de medicina da UFF, através de um contrato como professor convidado, que não pode ser renovado no ano seguinte. De volta ao hospital universitário, assumimos, com bastante constrangimento, esse trabalho, já que não era tarefa fácil tentar ocupar o lugar de uma figura humana e médico homeopata do calibre do Dr. Treiger, com todo o seu conhecimento homeopático e a sua experiência médica, nas áreas de psiquiatria e clínica. Mas esse era um caminho sem volta. A partir de então, a área de homeopatia na UFF se ampliou, com atividades de ensino (três disciplinas optativas para o curso de medicina: introdução à homeopatia, propedêutica homeopática e terapêutica homeopática; duas disciplinas optativas para o curso de farmácia: introdução à homeopatia e farmacotécnica homeopática; internato médico eletivo; estágio em manipulação de medicamentos para os graduandos em farmácia), pesquisa e assistência, graças à participação de profissionais do Ministério da Saúde cedidos à UFF, e da parceria com a Abrah (Associação Brasileira de Reciclagem e Assistência em Homeopatia), cujos docentes têm participado, vários deles, graciosa e voluntariamente, das diversas iniciativas. A todos, minha gratidão profunda. Com a palavra, nossa querida amiga, Dra. Célia Castro:


		     


			Sou Célia Regina Neves Moraes Castro, me graduei e fiz Residência em Clínica Médica na Universidade Federal Fluminense (UFF), com um currículo completamente hospitalocêntrico, que valorizava a doença e não o doente. Desde o início de minha Residência, ao começar a atender no ambulatório de clínica, percebia que os pacientes chegavam para mim com queixas que eu não conseguia detectar através do exame físico ou complementares. Isso me gerou muita angústia, que foi parcialmente aplacada com a ajuda do professor de psiquiatria, Dr. Ronaldo Victer, que fazia reuniões periódicas com os residentes da clínica médica e alguns internos, nos informando e orientando na medicina psicossomática. Assim nos proporcionou saber “ouvir” nossos pacientes, aplacar nossas ansiedades em relação a suas queixas e saber acolher seus dramas emocionais. Aprendemos com Balint, pai da medicina psicossomática, que “o médico pode ser o melhor ou o pior remédio para o paciente”. Meu contato com a homeopatia se deu no meu segundo ano de Residência quando, já trabalhando como médica do Ministério da Saúde, uma colega chamada Ana Marta de Souza Cavalcanti me falou da homeopatia. Fiquei muito interessada e fui fazer o curso no Instituto Kentiano do Rio de Janeiro. Algum tempo depois a professora Anna Alice Mendes convidou a mim, Ana Marta e Rosaura Victer para trabalharmos com ela no Posto de Saúde do Caramujo, onde por quase dez anos atuamos como homeopatas unicistas e, por sabedoria do diretor da unidade, prof. Eduardo Almeida, fomos treinadas também por uma médica homeopata pluralista, Dra. Silvia Marta Dias Motta, que nos passava sua experiencia homeopática nas diferentes patologias. Isso nos deu condições para atendermos um número maior de pacientes e vermos que tanto o unicismo quanto o pluralismo, feito do nosso jeito, isto é, combinando que faríamos no máximo três medicamentos por paciente, para nosso assombro, tinham uma reposta maravilhosa. Em média uma vez por mês levávamos nossas dúvidas de pluralismo para serem dissipadas com o grande médico homeopata Dr. Jaime Treigger, que gentilmente cedia seu consultório e seu tempo para nos orientar. Até que no final dos anos 90 fui cedida oficialmente para a UFF onde, junto com a professora Anna Alice, reabrimos as disciplinas optativas de homeopatia. Nessa época fazíamos também atendimento ambulatorial referenciado aos servidores, dependentes e alunos do curso de medicina. Esse ambulatório existiu por cinco anos, sendo desativado no momento da aposentadoria da colega homeopata Ana Marta, pois, com sua saída, tivemos que assumir mais turmas da homeopatia. E eu, que nunca tinha me imaginado ser “professora” por minha eterna timidez, estou lecionando e passando meu encantamento com a homeopatia há vinte anos para nossos queridos alunos da graduação médica e da farmácia da UFF. Agora, com vocês, nossa parceira Maria Filomena:


		     


			Sou Maria Filomena Xavier Mendes, fiz medicina e formação em neurologia, neurologia infantil, políticas públicas de saúde e finalmente, homeopatia.


			Meu contato com a medicina não hegemônica se deu ao longo da vida, inicialmente com minha avó que fazia xaropes, emplastros, benzeduras. Portanto, algo que não fossem drágeas ou injeções não me trazia estranheza.


			Já médica, atuando à época em neurologia infantil, trabalhei com dois colegas homeopatas na unidade pública em que estávamos lotados, para quem encaminhava os casos de enurese noturna, com surpreendentes resultados, mas não imaginava ter outra especialidade que não a neurologia, e a proposta de um protocolo de pesquisa sobre o tratamento homeopático de pacientes com enurese foi frustrada pelo fechamento da unidade. 


			Historicamente, a neurologia não se aproxima de nenhuma racionalidade com parâmetros vitalistas, exceto a acupuntura. Talvez isso explique o fato de sermos, no Rio de Janeiro, muito poucos neurologistas com formação e exercendo a homeopatia. 


			Partiu de um grande amigo, Ricardo Nogueirol, anos mais tarde, a matrícula para o curso de formação do IHB. Ele dizia ver na minha abordagem gerencial uma “homeopata nata”, mas na verdade era apenas uma parte da anamnese neurológica que há muitos anos era extremamente detalhista, misturada com técnicas de recursos humanos. Mas ele interpretou de outra forma, e cá estou eu.


			Começando minha nova formação, fui ouvindo, estudando, tendo muitas perguntas, milhões de dúvidas, procurando entender como aliar o novo aos 21 anos de prática neurológica. 


			Ao final do meu primeiro ano de formação, assistindo casualmente a uma aula do prof. Romeu Carillo Jr., fui vendo inúmeras das minhas perguntas sendo respondidas e eu apresentada a uma homeopatia plausível, fisiopatológica, médica. Naquele abril de 2001 decidi que sim, faria homeopatia. Há 18 anos venho aprendendo e procurando repassar o aprendido aos alunos que supervisiono, a quem dou aulas, aos acadêmicos, aos pacientes, todos os dias. Essa é uma feliz missão.


			Essa espetacular terapêutica, a verdadeira arte de curar, como dizia Hahnemann, tem me facultado todo esse tempo, ampliar os horizontes do entendimento fisiopatológico das doenças, do imponderável, do humano e dos nossos limites e do tanto que não sabemos. 













			INTRODUÇÃO


		     


			A homeopatia é uma racionalidade médica, e foi desenvolvida por Dr. Samuel Hahnemann na virada do século XVIII para XIX como uma proposta terapêutica revolucionária frente à ‘Antiga Escola’ – caracterizada por seus métodos terapêuticos agressivos e violentos (cautérios, sangrias, purgativos, vomitivos, etc.) e pela falta de evidências empíricas de segurança e eficácia das substâncias utilizadas na prática médica, que eram, em sua maioria, extremamente tóxicas. 


			Recuperando alguns princípios da medicina hipocrática, entre os quais a abordagem terapêutica individualizada e a cura pelo semelhante, a medicina homeopática foi construída de forma empírica, com base em experimentações de cada substância em pessoas saudáveis, para conhecer seu potencial de ação sobre o organismo humano, e posterior utilização da mesma substância para tratar, em pessoas doentes, aqueles sintomas que foi capaz de provocar no homem são.


			Associando efetividade, baixo custo, amplo escopo de ação e uma fácil aceitação social, a medicina homeopática se apresenta como um instrumento terapêutico privilegiado, cujo objetivo central não é curar uma doença, mas sim compreender a pessoa como um todo e aliviá-la de suas queixas. A homeopatia propõe um tratamento individualizado, não apenas para cada caso, mas também para o momento particular de progressão da doença. 


			Segundo Pustiglione e colaboradores (2017), em artigo que integra o dossiê especial publicado, sob coordenação do Dr. Marcus Zulian Teixeira, na Revista de Homeopatia, e citado no editorial da revista da Associação Médica Brasileira em fevereiro de 2018, o perfil típico do usuário da homeopatia é: idade entre 33 e 55 anos, alto nível educacional, estilo de vida saudável e atitude positiva em relação à homeopatia. E os fatores determinantes na escolha do tratamento homeopático têm sido: preocupação com efeitos colaterais de outros métodos terapêuticos; desfechos insatisfatórios de tratamentos convencionais ou desejo de evitar o uso desses tratamentos a longo prazo; experiência positiva; preferência pessoal ou tradição familiar; mais baixo custo; bem-estar geral; crenças holísticas; consciência da inefetividade de antibióticos para doenças virais; desconfiança em relação à medicina convencional.


			O referido artigo apresenta relação de doenças que têm sido frequentemente tratadas com homeopatia a nível da atenção primária – doenças dispépticas, conjuntivites, dermatite atópica, cefaleia, dismenorreia, gripes, cálculos renais, ansiedade, autismo, depressão, desordens de comportamento; relata o uso da homeopatia no cuidado paliativo de pacientes com câncer, HIV/AIDS e condições terminais, para melhorar a qualidade de vida; e lista diversos experimentos randomizados controlados e meta-análises sobre o tratamento homeopático em condições como: diarreia em crianças, infecções respiratórias em crianças, febre do feno, queixas da menopausa, doenças músculo-esqueléticas, osteoartrite, rinofaringite, artrite reumatoide.


			Os autores referem ainda as vantagens geralmente apontadas do tratamento homeopático: (a) é seguro, efetivo e baseado em substâncias naturais; (b) como as substâncias são usadas em doses muito diluídas, não há efeitos tóxicos, e podem ser usadas em gestantes e nutrizes, crianças e idosos; (c) em infecções, como agem sobre o terreno e não sobre os microorganismos, não se desenvolve resistência microbiana; (d) o modo de administração é fácil, com boa aceitação; (e) a falta de diagnóstico nosológico não é um impedimento para iniciar o tratamento, baseado em sintomas; (f) a abordagem é individualizada, em consonância com a proposta contemporânea de tratamento personalizado; (g) não há adição aos medicamentos homeopáticos, que podem ser interrompidos após o alívio dos sintomas; (h) é comparativamente mais custo-efetivo que outros sistemas terapêuticos.


			Esses argumentos são suficientes para justificar a importância de todo médico conhecer, pelo menos em seus aspectos fundamentais, a doutrina e a prática homeopática.













			Capítulo 1:


			A INDIVIDUALIDADE COMO CENTRO DA ABORDAGEM HOMEOPÁTICA


		     


			A história dos esforços da humanidade em compreender e lidar com o sofrimento, as doenças e a morte, é quase tão longa quanto a da própria humanidade.  Nesta trajetória, muitos sistemas, teóricos e práticos foram propostos.


			A homeopatia, sistema médico-terapêutico de base vitalista, criado por Samuel Hahnemann há dois séculos, é um entre muitos outros.  A palavra homeopatia – oriunda do grego homoios, que quer dizer semelhante, e páthos, que significa doença, sofrimento ou afetação – designa a disciplina terapêutica baseada na lei natural de cura similia similibus curentur – os semelhantes curam os semelhantes.


		     


			

				

					

				

				

					

							

							homeopatia: homoios (= semelhante) + páthos (= doença)


						

					


				

			


		     


			Hahnemann desenvolveu um método terapêutico baseado na lei da semelhança – toda a substância capaz de produzir em doses ponderais, tóxicas, fisiológicas ou em diluições imponderáveis, no indivíduo sadio porém sensível, um quadro mórbido, com manifestações subjetivas e eventualmente objetivas, será igualmente capaz de, em doses convenientes conforme o caso, curar no indivíduo sensibilizado pela doença um quadro mórbido semelhante, excetuando as lesões irreversíveis.


			Todas as observações feitas por Hahnemann em relação ao poder terapêutico das substâncias foram feitas a partir de experimentos no homem são, não em pessoas doentes nem em animais.


			Nesse sistema, o homem, como outros seres vivos, é visto como dotado de uma força vital responsável por mantê-lo saudável, isto é, em harmonia consigo e com o meio ambiente. Quando esta força vital não é suficientemente competente para, mediante a afetação por diversos fatores, internos e externos, manter ou restabelecer o equilíbrio, a desarmonia se instala e o indivíduo apresenta sintomas indicadores de seu desequilíbrio (doença).


			A individualidade na homeopatia


			Por imposição do próprio método, como ficará claro no decorrer da leitura, a abordagem homeopática do indivíduo doente tem como objetivo perceber o que nele há de individual, característico e peculiar, e que permite distingui-lo de todos os outros indivíduos em sua maneira de adoecer, para trata-lo com uma substância que lhe seja “semelhante”.


			Na biomedicina, a conduta terapêutica está condicionada ao diagnóstico nosológico, construído a partir de determinadas características que são comuns a muitos indivíduos portadores daquela doença, e que, portanto, pertenceriam àquela entidade e não a um indivíduo em particular. Na homeopatia, para a identificação do medicamento mais semelhante a um determinado indivíduo (simillimum), é necessário acrescentar às manifestações próprias da doença, outras pertencentes à reação individual do doente que traduzem o seu modo de reagir e de sentir frente à agressão. A homeopatia busca conhecer o indivíduo doente em sua totalidade. A individualidade, para o homeopata, é a chave para o tratamento e a recuperação da saúde.


			Nas páginas seguintes, para ilustrar o aspecto da individualidade na abordagem homeopática, apresentamos o resumo de três casos clínicos (construídos) de pessoas apresentando uma mesma patologia (asma brônquica), tratadas homeopaticamente, cada qual com um medicamento diferente, escolhido com base nas características individuais. 


			Cabe ressaltar que os resumos apresentados não correspondem às anamneses dos pacientes, que seriam muito mais extensas e compostas de diversos outros aspectos sobre seu organismo físico e psíquico. Também os sintomas descritos como associados a cada medicamento utilizado correspondem a uma pequena parte da matéria médica de cada um, já que selecionamos apenas as características que foram utilizadas para identificar a singularidade do adoecimento de cada paciente, sublinhadas no relato dos casos.


			Cada ser humano é absolutamente peculiar, especial, único


		     


			

				

					

				

				

					

							

							ASMA BRÔNQUICA:


							3 Pacientes = 3 medicamentos diferentes


						

					


				

			


		     


			CASO 1:


			Homem de 43 anos, gerente de loja, casado, pai de dois filhos. Tinha asma brônquica quando criança, curada por “simpatia” na adolescência. Também tinha problemas de pele com frequência, como impetigo, urticárias, eczema seco nos pés, com muito prurido e descamação.  Há 8 anos, desde que assumiu a posição de gerente da loja, com aumento de sua carga horária de trabalho e do nível de responsabilidade, a asma brônquica retornou. Tem feito vários tratamentos, sem sucesso, com pneumologistas e alergistas. Faz uso atualmente de broncodilatador oral e inalatório e injeções mensais de corticoides com redução da intensidade das crises, mas ainda assim tem de buscar assistência em serviços de urgência pelo menos uma vez por mês.  Geralmente essas crises mais fortes coincidem com o período de balanço da loja.  As crises de asma têm ocorrido 2 a 3 vezes por semana. Geralmente têm início entre meia-noite e duas horas da madrugada, com tosse seca, com muita pouca expectoração, difícil de eliminar, dispneia intensa, sibilos e muita dor, de tipo constritivo, na face antero-superior do tórax. O paciente tem muito medo de morrer sufocado, acorda invariavelmente a esposa, não consegue permanecer deitado ou recostado. Apesar de sentir-se muito fraco durante a crise, a ansiedade não lhe deixa repousar.  Não suporta ficar sozinho sequer por um instante durante a crise; fica exausto, irritável e inquieto, não encontrando posição ou assento adequado. Pede agasalho e não tolera vento frio.


		     


			Totalidade Sintomática (= Diagnóstico) = Arsenicum album


			Na matéria médica do medicamento Arsenicum album encontramos:


			- Medo de morrer


			- Medo de ficar sozinho


			- Exaustão com inquietude


			- Preocupação e ansiedade com trabalho


			- Agrava após meia-noite


			- Problemas de pele: impetigo, urticária, eczema seco, descamação


			- Asma brônquica entre meia-noite e duas horas, da madrugada, com tosse seca, sibilos, dispneia, dor constritiva, medo de sufocação


			- Não tolera vento frio, quer agasalho


		     


			Tratamento:


			Arsenicum album 30 CH – 1 pp a cada três dias até melhorar.  Retornar em três semanas.


		     


			- Retornou após três semanas, relatando haver tomado apenas três doses do medicamento prescrito, porque no dia seguinte à terceira dose surgiu um eczema no pé direito, que ele pensou poder ser devido ao Arsenicum. O eczema era semelhante ao que já havia tido antes, com a diferença que o prurido era quase insignificante, não o impedindo de calçar os sapatos e nem de dormir à noite. Quis procurar de novo o dermatologista, mas não houve tempo porque a pele do pé voltou ao normal em dois dias. Pensou então em retornar ao Posto de Saúde para pedir que o remédio fosse substituído por outro, mas como não tivesse tido mais nenhuma crise de asma no período, aguardou a data da consulta.


			- Foi orientado a voltar a tomar o remédio caso as crises retornassem.  Teve duas crises fracas, vários meses após, em época de final de ano, quando a sobrecarga de trabalho era muito grande. Queixava-se também de insônia.  Foi medicado com Arsenicum album 200 FC – 1 dose única.  


			- Seis anos depois ainda não tinha apresentado sintomas de asma brônquica. A esposa informava que ele inclusive estava muito menos estressado e irritado, reclamava menos de suas falhas e mostrava melhor humor.


		     


			CASO 2:


			Rapaz de 23 anos, solteiro, escriturário. Asma brônquica desde criança, já tendo feito tratamento imunoterápico, sem melhora. Pouca melhora com broncodilatadores. Especialista prescreveu corticoide, e ele foi aconselhado por amigos a buscar atendimento homeopático. Quando era criança, as crises pareciam estar relacionadas a exercício físico.  Não podia participar das aulas de educação física porque, à primeira corrida, sentia um enorme cansaço, sensação do sangue subindo ao peito e ao rosto; começava a tossir, uma tosse de cachorro, e seguia-se falta de ar.  Tossia tanto que ficava rouco. A tosse era às vezes seca, às vezes produtiva.


			Também não podia pegar vento frio porque ficava com o nariz obstruído, alternando com coriza aquosa.


			Havia melhorado da asma brônquica (crises mais esparsas, geralmente relacionadas à exposição ao frio ou a esforço físico), mas a situação piorou muito há 6 meses, depois da instalação de ar condicionado no escritório onde trabalha.   Quase diariamente depois de chegar ao trabalho, começa com tosse que de início é seca ficando cada vez mais intensa e rouca, “de cachorro”; piora ao tentar falar, comer ou beber, com sensação de cócegas na laringe. A respiração passa a ficar difícil, com sibilos altos (estridor laríngeo?), cada vez dificultando mais chegar ao final do expediente de trabalho, apesar do uso simultâneo de vários broncodilatadores e sedativos da tosse, prescritos por diferentes médicos, que o paciente associa em seu desespero para melhorar.  Só consegue dormir após 1 hora da madrugada, quando os sintomas começam a diminuir.


			Orquite após parotidite epidêmica, aos 11 anos de idade.


		     


			Totalidade Sintomática (= Diagnóstico) = Spongia tosta


			Na matéria médica do medicamento Spongia tosta encontramos:


			- Asma brônquica, por esforço físico e por exposição ao frio seco;


			- Tosse rouca, laríngea, “de cachorro”, pior ao falar, comer ou beber, com cócegas na laringe;


			- Só melhora da tosse e dispneia na segunda metade da noite;


			- Rinite, alternando obstrução com coriza aquosa;


			- Orquite.


		     


			Tratamento:


			Spongia tosta 6 CH – glóbulos – 3 glóbulos 4 x ao dia. Retornar em um mês.


		     


			- Retorno após três semanas: paciente refere melhora dos sintomas na primeira semana de tratamento, já que uma “bombinha”, que antes não durava uma semana, ainda era a mesma desde o início do tratamento. Ainda tinha tosse seca quase todos os dias, no ambiente de trabalho; mas menos intensa, não mais lhe impedindo de conversar. A irritação na laringe era menor e não estava tendo falta de ar. Em casa, à noite, não necessitava usar nenhum xarope e conseguia conciliar o sono logo após deitar-se.


			- Orientado para tentar mudar de setor para livrar-se do ar condicionado, ou tentar que este fosse ligado em potência menor.  Mantida a medicação, acrescentado xarope de tomilho (sedativo da tosse). Retornar em um mês.


			- Não retornou. A mãe veio em seu lugar, a seu pedido, já que ele não podia faltar ao trabalho. A notícia trazida era a de que o paciente não usava mais bombinhas ou comprimidos.  Fazia uso, de vez em quando, do xarope de tomilho, quando aparecia a tosse, agora bem mais branda, e esquecia com frequência de tomar os glóbulos durante o dia, usando-os apenas uma ou duas vezes (ao acordar e ao deitar). Não teve crise no período. 


		     


			CASO 3:


			Menina de 5 anos, com história de bronquite asmática desde bebê, com infecções respiratórias frequentes e várias pneumonias, já tendo sido internada três vezes com esse diagnóstico.


			Começa com um resfriado e rapidamente acumula muita secreção no peito, que parece sufocá-la. A tosse é frequente e espasmódica, mas dificilmente consegue expectorar. Tem muita falta de ar e tendência a fazer febre, com muita sudorese, tremor e calafrios. O suor é frio e viscoso. A criança fica muito prostrada e pálida, e parece sentir-se mais aliviada no colo da mãe, em posição sentada. Deitada parece respirar pior, com muita sufocação.  Alivia quando consegue expectorar parte do muco. Fica inapetente, aceita eventualmente alguma fruta e vomita com frequência.  Pede água a cada instante, mas toma apenas um gole de cada vez. Usa há anos broncodilatadores, fluidificantes de muco quase que de forma permanente, e antibióticos em média a cada dois meses.


		     


			Totalidade Sintomática (= Diagnóstico) = Antimonium tartaricum


			Na matéria médica do medicamento Antimonium tartaricum encontramos:


			- Asma brônquica com tosse espasmódica, muito muco na árvore brônquica, de difícil expectoração;


			- Dispneia intensa, sensação de sufocação, piora deitada, melhora sentada;


			- Palidez e prostração;


			- Inapetência, náuseas e vômitos;


			- Febre com tremores e calafrios;


			- Sudorese fria e viscosa;


			- Sede frequente de pequenos goles;


			- Infecções respiratórias de repetição, inclusive pneumonias.


		     


			Tratamento:


			Antimonium tartaricum 5 CH – 3 glóbulos 3 vezes ao dia. Inalação de vapor d’água, aumentar ingestão de líquidos.


		     


			- Retorno após uma semana: grande melhora do quadro de bronquite, não tem precisado fazer uso dos broncodilatadores.  Sem evidência de infecção.  Ainda se alimentando mal. Reduzida a prescrição para uma dose ao dia.  Retornar em um mês.


			- Retorno: sem secreção brônquica! A mãe comenta não se lembrar há quanto tempo não via a menina respirar dessa forma tranquila e silenciosa.  Espaçamento gradativo entre as doses, até uma dose por semana e retirar o medicamento, caso não apresentasse nenhum sintoma.


			- Retornou 6 meses após, com quadro de virose respiratória, tosse e secreção mucosa, difícil de expectorar. A mãe veio pedir para repetir a receita anterior, já que ela havia perdido o nome do medicamento. Relata que esta era a primeira gripe depois do tratamento anterior. A receita foi repetida, com melhora rápida dos sintomas.


		     


			

				

					

				

				

					

							

							MEDICINA ANÁTOMO-CLÍNICA (BIOMEDICINA):


							3 pacientes = uma doença = um tratamento


							Medicina das doenças


							MEDICINA HOMEOPÁTICA:


							3 pacientes = uma doença = três tratamentos


							Medicina dos doentes


						

					


				

			


		     


			Exercícios de fixação:


			1) Por que os três casos, descritos acima, foram tratados com medicamentos diferentes, já que se tratavam da mesma doença – asma brônquica? 


			2) No anexo I apresentamos um questionário, que deve ser respondido individualmente. Feito isto, tente encontrar entre os colegas alguém que tenha respondido o maior número de perguntas de forma similar à sua.  A que conclusão chega?
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