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RESUMO

“‘Homeopatia” € uma palavra de origem grega, introduzida por Hahnemann, onde
homois significa “semelhante” e pathos significa “sofrimento, doenga”. Considerado
modelo terapéutico voltado ao individuo e ndo a doenga. A relevancia clinica da
doenca e o sucesso terapéutico motiva a realizacdo do trabalho que relata um caso
de paciente com disturbio de pele raro, tratado com Sulphur e Petroleum. Os
sintomas relatados pela paciente foram transformados em linguagem repertorial,
elegendo-se as rubricas e respeitando as leis de hierarquizagdo. O processo de
repertorizacdo ocorre de forma digital e com analise comparativa a matéria médica
respeitando os processos de similitude. O sucesso da terapéutica pode ser
observado pela evolugdo positiva da lesdo descrita na queixa principal, e o

reequilibrio de sua homeostase, melhorando os aspectos emocional, fisico e social.

Palavra chaves: Homeopatia, Tratamento homeopatico, Ceratodermia aquagénica

Enrugamento maos , fibrose



ABSTRACT

“‘Homeopathy” is a word of Greek origin, introduced by Hahnemann, where homais
means “similar’ and pathos means “suffering, disease”. Considered a therapeutic
model aimed at the individual and not the disease. The clinical relevance of the
disease and the therapeutic success motivated the work that reports a case of a
patient with a rare skin disorder, treated with Sulfur and Petroleum. The symptoms
reported by the patient were transformed into repertory language, choosing the
rubrics and respecting the hierarchical laws. The repertorization process takes place
digitally and with comparative analysis to the materia medica respecting the similarity
processes. The success of the therapy can be observed by the positive evolution of
the lesion described in the main complaint, and the rebalancing of her vital energy,

improving her emotional, physical and social aspects.

Keywords: Homeopathy, Homeopathic treatment, Keratoderma aquagenic

wrinkling hands, cystic fibrosis
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1. INTRODUGAO

A Homeopatia € uma terapia desenvolvida pelo médico alemao Samuel
Hahnemann no século XVIIlI, e baseia-se no principio similia similibus curantur
(semelhante cura semelhante). Isso significa que a Homeopatia trata os pacientes
com medicamentos que causam sintomas parecidos com os provocados pela
doenca. (10)

Entre as vantagens do tratamento homeopatico em relacédo a alopatia, temos
o restabelecimento do equilibrio orgéanico, a reducao de efeitos colaterais, a relagao
mais estreita entre médico e paciente e redugdo da agressividade do tratamento,
entre outras.(s)

A Homeopatia no Brasil é considerada uma especialidade médica desde a
década de 80, pelo Conselho Federal de Medicina e Associagdo Médica Brasileira. E
empregada mundialmente sendo uma opgédo recomendada pela Organizagéo
Mundial de Saude (OMS). A atividade foi incluida na Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares publicada em 2006 pelo Ministério da Saude e
reconhecida como especialidade pela Associacao Médica Brasileira em 1979. (g)

A Organizagdo Mundial da Saude (WHO), desde 1998, destaca que a saude
€ um estado dindamico de completo bem estar fisico, mental, espiritual e social e ndo
apenas a auséncia de doencga, com a inclusao da religiosidade, espiritualidade e
crengas pessoais, no instrumento genérico de qualidade de vida. Hahnemann, em
sua obra literaria: “Organon da Arte de Curar”, cita no paragrafo 9, o conceito de
saude como equilibrio da forga vital, que levara o ser humano a atingir “os altos fins
de sua existéncia”. (10

O sistema neuroenddécrino engloba multiplas interagdes reciprocas entre o
sistema nervoso central, o sistema nervoso autbnomo, o sistema enddcrino e o
sistema imune na regulagédo da homeostasia e das respostas comportamentais aos
estimulos ambientais. A Homeopatia, ao definir o bem-estar como equilibrio da forga
vital, trabalha com a concepgao positiva de saude e tem sua abordagem voltada
para estimular a autonomia do organismo como um todo. (s)

A hipdtese epistemolégica € de que o medicamento homeopatico atuaria

harmonizando o eixo psico-neuro-imuno-endocrino do paciente. (s)
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2. CERATODERMIA AQUAGENICA - ENRUGAMENTO AQUAGENICO DAS
PALMAS

Aquagenic Wrinkling of the Palms (AWP) - Enrugamento Aquagénico das
Palmas, em portugués - € uma doenga dermatoldgica rara. Foi descrita pela primeira
vez em 1974 como um teste potencial para a fibrose cistica, detectando
“‘enrugamento da pele” em resposta a imersao em agua. O enrugamento aquagénico
das palmas das maos (aquagenic wrinkling of palms - AWP), também conhecido
como ceratodermia palmar aquagénica ou acroqueratodermia seringea aquagénica,
€ um fendmeno dermatoldgico raro caracterizado por rachaduras, fissuras e papulas
brancas ou transliucidas edematosas transitérias sem eritema nas superficies
palmares apds contato com a agua. Também ha casos em que ndo ha papulas
evidentes, somente presenga do enrugamento excessivo das maos apos o contato
com a agua. (5,9

A AWP afeta principalmente pacientes do sexo feminino e ha evidencias
relacionando a AWP com fibrose cistica ou portadores de fibrose cistica, embora
também seja observada em pacientes com hiperidrose, doengca de Raynaud,
marasmo e dermatite atopica e em pessoas que tomam certos medicamentos, como
aspirina e rofecoxib. _Além disso, esta dermatose rara pode ser idiopatica em grande
parte dos casos.(1,14)

A AWP ¢ caracterizada pelo enrugamento excessivo e pelo desenvolvimento,
na maioria das vezes, de placas e papulas edematosas esbranqui¢cadas nas palmas
das méaos apos a exposi¢cdo a agua. O enrugamento fisioldégico da pele palmar
ocorre apos 11 minutos de imersdo em agua e ocorre de forma sutil e imperceptivel,
enquanto a AWP geralmente ocorre dentro de 3 minutos da imersao em agua e pode
ser acompanhada de dor tipo ardor e/ou prurido. O rapido desenvolvimento dessas
lesdes cutaneas apos a exposigdo a agua € conhecido como o sinal "o balde de
mao" , e é patognoménico para a AWP. (20,21)

O envolvimento simétrico das palmas das maos é a apresentacdo mais
comum da AWP, com as solas das plantas dos pés as vezes envolvidas. Outros
locais atipicos para AWP incluem a testa, calcanhar e regido dorsal dos dedos, e 0
envolvimento unilateral das palmas das mé&os também pode ser observado. A

maioria dos casos se resolve dentro de vinte minutos até uma hora apds o término


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC9826168/#ced15323-bib-0003
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da exposigdo a agua. Os possiveis diagnosticos diferenciais de AWP estao listados

na tabela abaixo:

Tabela 1
Caracteristica AWP' Prurido Urticaria HPA?
aquageénico aquageénica
Idade de inicio Idade adulta Maioridade Adolescéncia ou Adolescéncia
jovem posterior
Distribuicao Simétrico; Simétrico; coxas e Tronco e parte Margens

palmas das maos

e solas dos pés

parte superior dos

bracos

superior dos

bragos

simétricas das
palmas das maos
e plantas dos pés
onde ha aumento

da pressao e

trauma

Caracteristicas

Enrugamento

Coceira dentro de

Desenvolvimento

Placas e papulas

clinicas exagerado e segundos a de weals brancas
erupcgao de minutos de entrar foliculocéntricos translucidas,
papulas e placas | em contato com a | dentro de 30 min amareladas e/ou
brancas ou agua; sem de exposicao a enrugamento das
translicidas em | alteragdes visiveis agua; Os weals palmas das maos
poucos minutos | na pele durante a podem aparecer apos a exposicao
apo6s a exposigao coceira em areas nao aagua
a agua expostas a agua
Achados Prurido e/ou dor Escoriagbes e Prurido e Pelos esparsos,
associados liquenificagédo da sensacgdes de finos e diatese
pele devido a queimagéao ou atopica
arranhdes formigamento
Heranca Esporadico Esporadico Esporadico ou Familiar
familiar (raro)
Curso Transitério Transitério Transitério Permanente

' AWP: enrugamento aquagénico das palmas das m&os
2 HPA: acroceratodermia papulotransltcida hereditaria.
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A uma porcentagem de pacientes com AWP associados a quadros de
fibrose cistica, mas esse ndo é um achado invariavel. A AWP ¢é observada em
44-80% dos pacientes com fibrose cistica e em 25% dos portadores de fibrose
cistica.@,5)

O desenvolvimento de AWP em pacientes e portadores da fibrose cistica &
devido a mutagdo homozigética ou heterozigética do gene CFTR que codifica a
proteina reguladora de condutancia transmembrana (CFTR) da fibrose cistica, que
esta presente nos ductos écrinos e regula o transporte de eletrélitos. Proteinas
CFTR defeituosas resultam em diminuicdo da reabsorgao de eletrdlitos, produzindo
suor hiperténico, o que aumenta a difusao de liquidos na pele palmar e plantar. Além
disso, outros estudos sugeriram a expressao anormal da aquaporina 5 nas glandulas
écrinas da fibrose cistica como causa do edema transitério na AWP.(12,16)

Sugere-se também que a disfuncdo nos canais vaniloides, potenciais
receptores transitorios (TRPV4), leva a desregulagdo do transporte de agua nas
células epiteliais de pacientes com fibrose cistica. O paciente deve ser rastreado
para fibrose cistica por meio de teste de suor ou painel de mutagdo do gene da
fibrose cistica se tiver uma histéria familiar de fibrose cistica e/ou apresentar
sintomas de fibrose cistica, incluindo, entre outros, AWP, doenga abdominal, doenca
reativa das vias aéreas, polipos nasais, drenagem sinusal, baqueteamento, diarreia,
hiperidrose e insuficiéncia pancreatica.(17,19,21)

Devido as fortes associacdes entre fibrose cistica e AWP, outros estudos
sugeriram o uso do teste de imersdo breve em agua das maos por 7 min como uma
ferramenta de triagem eficaz para pacientes com suspeita de fibrose cistica.

Ha alguns casos que além do enrugamento excessivo da pele das palmas
das maos, ha sintomas como parestesias, dor tipo ardor e também prurido. Esse
quadro pode sugerir um componente neuroldgico adicional a AWP.

Ha hipotese de que a difusdo de agua em ductos écrinos perturba a
homeostase eletrolitica e afeta a estabilidade da membrana das fibras nervosas
circundantes, levando ao aumento do disparo vasomotor e subsequente
vasoconstricdo. O aumento do disparo vasomotor resulta em pequenas contracoes
das fibras musculares e a propria vasoconstrigdo resulta em perda de volume;

ambos resultam em uma tragao para baixo na pele, o que causa rugas palmares.(14)
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Postula-se ainda a possibilidade do enrugamento aquagénico das palmas das
maos serem resultado de fluxos anormais de eletrdlitos que resultam em retencao
de sodio dentro dos queratinécitos epidérmicos e aumentos de volume celular
induzidos osmoticamente. Na literatura ainda falta um entendimento claro.(20,23)

A maioria dos casos relatados de AWP tem fibrose cistica associada. A
fibrose cistica é causada por mutagbes na Gene CFTR. Em 2005, Katz e colegas
relataram 2 desses pacientes que exibiram homozigosidade para a mutacdo AF508
CFTR, sugerindo que esta mutagcao em particular pode ser um fator predisponente
para a AWP. (46)

Casos induzidos por drogas de enrugamento aquagénico das palmas das
maos foram descritos em relatos de casos unicos associados a aspirina e rofecoxib.
Os mecanismos propostos para ambos os casos envolvem um aumento na retengao
de sédio das células epidérmicas. Em ambos os casos, o mecanismo proposto é a
inibicdo da COX-2 em células epidérmicas, o que pode causar aumento da
reabsor¢cao de sodio em um mecanismo semelhante ao efeito dos inibidores da
COX-2 nas células renais.(19)

A maioria dos regimes de tratamento para AWP se concentra em diminuir a
hiperqueratose associada a condigcdo ou em fornecer uma barreira de agua para
evitar a exposigcao. Tratamentos que envolvem a aplicacédo de 12% de cremes de
lactato de amdnio ou petroleo em geleia ou o uso de luvas s&o opgdes terapéuticas
de eficacia inconsistente. O uso de cremes ou géis em 20% solugéo de cloreto de
aluminio tem sido relatado como opc¢ao para a melhora dos sintomas de prurido e
ardor das palmas das maos em alguns pacientes. Outros pacientes nao toleram a
solugado devido as suas propriedades irritantes. No entanto, o uso de 15% de
aluminio cloreto em um veiculo de gel conseguiu controlar os sintomas de parte dos
pacientes sem os efeitos excessivamente secantes e irritantes da solugao alcodlica.
O uso de cloreto de aluminio em um veiculo de gel mais toleravel pode ser benéfico
em outros pacientes com AWP que sao incapazes de tolerar a forma de
solugado.(19,20)

As pesquisas mostram que a AWP esta intimamente ligada a fibrose cistica,
como portador ou doenga, e tem sido proposta como um teste para diagnostico de
fibrose cistica, mas também pode ser induzida por inibidores da ciclooxigenase
(COX-2) e Aminoglicosideos. Uma vez que tanto o enrugamento aquagénico das

palmas das maos quanto o enrugamento por imersdo em agua sao restritos a pele
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glabra e apresentam caracteristicas de estimulacédo simpatica, hipotetizando-se que
0 enrugamento aquagénico das palmas das maos faz parte do espectro de
enrugamento por imersdao em agua, que recentemente demonstrou ser devido a
vasoconstricao induzida pelo sistema nervoso simpatico das palmas das maos e dos
dedos. E que ambas as condi¢des sao restritas a pele palmar glabrosa por causa de
caracteristicas anatdbmicas unicas. A pele palmar & altamente porosa a agua e
contém vasculatura especializada abundante densamente inervada por nervos
simpaticos e tem ancoragem epidérmica unica para fins de preensdo. Entende-se
que, em condigdes com disturbios eletroliticos do suor, como fibrose cistica ou droga
induzida; a resposta normal de enrugamento por imersdo em agua é exagerada,
levando as caracteristicas clinicas tipicas do enrugamento aquagénico das palmas
das maos.(2,14)

A fisiopatologia desta condi¢gdo néo é totalmente compreendida, no entanto,
acredita- se que resulte de fluxos eletroliticos anormais com retengdo de sodio nos
queratindcitos epidérmicos e aumento de volume celular induzido osmoticamente.
Isso pode explicar a aparente associacdo da AWP com doengas que cursam com
aumento na concentracao de eletrdlitos no suor, como a fibrose cistica e, também,
com a administragdo de drogas ou com condi¢des com maior absorcdo de agua
devido ao aumento da quantidade de suor, como a hiperidrose. E possivel que a
mutacdo do gene CFTR, da fibrose cistica predisponha a AWP. Para controle dos
sintomas o uso topico de solucido de cloreto de aluminio 20% pode ser efetivo, bem
como o uso intradérmico de toxina botulinica na regido acometida. A administracéo
de cremes a base de ureia pode ser adjuvante, por reduzir a hiperceratose que pode
estar associada a condicdo. AWP ¢é descrita principalmente em mulheres
adolescentes de paises ocidentais e, apesar de ser rara, seu conhecimento é
importante pela possivel associacdo com fibrose cistica.(26,27)

Este efeito de enrugamento ocorre mais na pele glabra (palmas das méos e
plantas dos pés) e se a agua estiver quente ou morna, o enrugamento € mais
intensificado e a pele apresenta aspecto ainda mais enrugado e envelhecido.26)

Habitualmente a pele retorna a sua normalidade alguns minutos apds a
secagem, por evaporagao da agua de sua superficie.(2s)

Sobre o enrugamento fisiolégico das pontas dos dedos em contato com a
agua por maior tempo , como em piscinas, por exemplo,um estudo realizado nos

ultimos anos por cientistas ingleses aponta que esta caracteristica pode ser uma
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vantagem evolutiva adquirida pelos seres humanos. Na Universidade de Newcastle,
ao norte da Inglaterra, cientistas solicitaram que voluntarios pegassem bolas de
gude imersas em um balde d’agua com uma méao, passando as bolinhas por uma
pequena abertura para a outra mao, para coloca-las em outro local.(16)

O estudo sugere que as rugas tém a fungao especifica de tornar mais facil o
manuseio de objetos embaixo d’agua ou de superficies molhadas em geral, o que
pode ter sido uma vantagem para os primeiros humanos quando procuravam por
alimentos na natureza.(19)

Por muito tempo, acreditava-se que os dedos enrugados indicavam apenas
uma reacgao automatica, provavelmente sem nenhuma fungdo. Porém, estas ultimas
pesquisas revelaram que as rugas sao um sinal de vasoconstricdo como resposta a
agua, o que, por sua vez, € uma reacao controlada pelo sistema nervoso. Isso indica
que é muito provavel que este seja um resultado da evolugdo, uma vez que esta
resposta ndo seria selecionada se néo conferisse algum tipo de vantagem.(20)

Em relagdo ao tempo de permanéncia da pele em contato com a agua e a
temperatura da agua , em enrugamentos fisiolégicos tém-se percebido que leva
cerca de 3,5 minutos em agua morna, a temperatura considerada ideal é 40 °C, para
que as pontas dos dedos comecem a se enrugar. J& em temperaturas mais baixas,
de cerca de 20 °C, pode levar até 10 minutos. Mas a maioria dos estudos concluiu
que sdo necessarios cerca de 30 minutos na agua para atingir o enrugamento
maximao.(19)

A maioria dos pacientes com AWP relata sensacédo de queimacéao e ardor nas
palmas das mé&os apos alguns minutos de contato com a agua. Alguns minutos apos
a imersao em agua, ocorre uma descoloracédo esbranqui¢ada nas palmas das maos
e um espessamento da pele palmar. Além disso, os poros écrinos eram muito mais
proeminentes. Ocorre um edema apergaminhado evidenciando os dermatdglifos.
Poucos minutos depois de secar a pele, as maos vao retornando aos poucos a um
estado normal.(1,4)

Historicamente, em 1935, médicos que estudavam pacientes lesionados que
haviam rompido o nervo mediano descobriram que seus dedos ndo se enrugavam.
Entre outras fungdes, o nervo mediano ajuda a controlar as chamadas atividades
simpaticas (do sistema nervoso simpatico), como o suor e a constrigdo dos vasos
sanguineos. Essa descoberta sugere que o enrugamento das pontas dos dedos

induzido pela agua, na verdade, € controlado pelo sistema nervoso. )
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Estudos médicos posteriores nos anos 1970 forneceram mais evidéncias
sobre esse processo e propuseram a imersdo das maos na agua como um
experimento para determinar lesbes nervosas que possam afetar a regulagem de
processos inconscientes, como o fluxo sanguineo.(16)

Até que, em 2003, os neurologistas Einar Wilder-Smith e Adeline Chow, que,
na época, trabalhavam no Hospital da Universidade Nacional de Singapura,
mediram a circulagdo sanguinea nas méaos de voluntarios enquanto as mergulhavam
na agua. Eles concluiram que, a medida que a pele das pontas dos dedos dos
voluntarios comegava a enrugar-se, havia uma queda significativa do fluxo
sanguineo nos dedos. (26)

E, ao aplicar um creme anestésico local que causava a constrigao temporaria
dos vasos sanguineos dos dedos de voluntarios saudaveis, os médicos concluiram
que ele produzia niveis de enrugamento similares a imersao na agua.(26)

As almofadas dos dedos ficam palidas porque o fluxo sanguineo esta sendo
restringido na superficie. Os dutos de suor nos dedos se abrem para permitir a
entrada de agua, o que gera desequilibrio dos sais da pele. Essa alteragdo dos sais
aciona as fibras nervosas dos dedos, causando a constricdo dos vasos sanguineos
em volta dos dutos de suor. Isso, por sua vez, causa perda de volume na regiao
carnosa da ponta do dedo, que puxa para baixo a pele da superficie que entédo se
distorce, criando rugas. O padrédo das rugas depende da forma em que a camada
mais exterior da pele, a epiderme é fixada as camadas abaixo dela.27)

Outra informagao importante é que o enrugamento dos dedos das méaos e
dos pés na agua pode também revelar informagdées fundamentais sobre a nossa
saude.(27)

As rugas levam mais tempo para formar-se em pessoas com condigdes da
pele como psoriase e vitiligo, por exemplo. Ja pacientes com fibrose cistica sofrem
enrugamento excessivo das palmas das maos e dos dedos, o que ja chegou a ser
observado em portadores genéticos da doenca.(24)

Pacientes que sofrem de diabete tipo 2, as vezes, também demonstram niveis
sensivelmente reduzidos de enrugamento da pele quando suas maos sao colocadas
na agua. Redugdes similares do enrugamento foram observadas em pessoas que
sofreram parada cardiaca, talvez devido a alguma interrupgao no controle do seu

sistema cardiovascular.(24)
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O enrugamento assimétrico dos dedos em que uma das maos enruga-se
menos que a outra no mesmo tempo de imersao foi até indicado como sinal precoce
do mal de Parkinson, por indicar que o sistema nervoso simpatico ndo esta
funcionando corretamente em um dos lados do corpo.(24)

Testes e tratamentos convencionais para enrugamento aquagénico das

palmas das maos podem ser encontrados na tabela abaixo:

Tabela 2
Diagnostico de Aquagenic Wrinkling of the - Histdria clinica e achados fisicos
Palms - AWP - Breve teste de imersdo em agua das
palmas das maos por sete minutos
- Bidpsia de pele
Testes diagndsticos associados (para fibrose - Teste genético
cistica - FC) - Teste do suor
Opcdes de tratamento - Topicos a base de aluminio
Injecdes BTX-A - Acido salicilico
- Esteroides tépicos
- Ureia

Tabela 2: Testes e tratamentos convencionais para enrugamento aquagénico das palmas das maos
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3. HOMEOPATIA

A Homeopatia € um método terapéutico desenvolvido pelo médico alemao
Samuel Hahnemann. Trata-se de um método terapéutico onde o semelhante cura-se
com o semelhante, “similia similibus curantur”.(10)

“Toda substancia que, em dose ponderavel é capaz de provocar, no individuo sdo, um
quadro sintomatico, pode também fazer desaparecer sintomas semelhantes, no individuo doente, se
prescrita em pequenas doses”. (10)

Christian Friedrich Samuel Hahnemann nasceu em Meissen, no oriente da
Alemanha no ano de 1755. Em 1775, Samuel Hahnemann teve a oportunidade de
estudar medicina em Leipzig. Por volta de 1790, traduzindo a matéria médica de
Cullen que versava sobre a Quina no tratamento da malaria, percebeu algo de
estranho; ao testar em si proprio a substancia, percebeu que a administracdo da
quina em homem sadio causava 0s mesmos sintomas apresentados pelos pacientes
que tinham malaria, concluindo que havia relacdo com a lei dos semelhantes
proposta por Hipdcrates. (10

A fundamentagcéo da Homeopatia se da por quatro principios basicos: Lei dos
semelhantes, experimentacdo em homem sadio, dose minima e remédio Unico. (10)

A experimentacdo é feita em homem sadio porque os efeitos causados
mostram que o medicamento sera eficaz para tratar uma doenga que apresente os
mesmos sintomas. (10)

Com o intuito de diminuir os efeitos adversos, Hahnemann fez varios
experimentos para diminuir esses efeitos, até chegar a uma técnica muito
interessante, passou a diluir as substancias e a agita-las fortemente, denominando
essa técnica de succao, com isso percebeu que além de diminuir o efeito téxico,
aumentou a resposta orgénica ao tratamento. (10)

Remédio unico também ¢é um preceito Hahnemanniano para evitar as
possiveis interagdbes medicamentosas. Este é o fundamento mais criterioso da
Homeopatia, pois exige do homeopata um profundo conhecimento clinico.(10)

A Homeopatia chegou ao Brasil em 1840 por meio do médico francés Benoit
Jules Mure fazendo discipulos e disseminado pelo pais. Em 1965 surgiram as
primeiras leis especificas para a farmacia homeopatica, no qual somente
farmacéuticos podiam manipular os medicamentos homeopaticos através do decreto
n. 78.841, de 25 de novembro de 1976. Essa pratica médica foi regulamentada no

Brasil em 1980 (Resolugédo n°® 1000/80) e pelo Conselho de Especialidades Médicas
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da Associagdo Médica Brasileira em 1990. Por meio da portaria n°971 foi incluida no
Sistema Unico de Saude (SUS) em 2006, juntamente com a acupuntura e a

fitoterapia.()
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4. CERATODERMIA PALMAR AQUAGENICA E HOMEOPATIA

O Enrugamento Aquagénico das Palmas € uma doenga dermatoldgica rara, e
€ caracterizado por um “enrugamento da pele” em resposta a imersdo das méos em
agua. O enrugamento aquagénico das palmas das maos, também conhecido como
ceratodermia palmar aquagénica é um fendmeno dermatoldgico raro caracterizado
por papulas brancas edematosas transitérias sem eritema nas superficies palmares
apds contato com a agua, ou somente presenca do enrugamento excessivo das
maos em contato com a agua. Esse enrugamento excessivo causa ardor e prurido
apos contato com a agua.()

A etiologia dessa patologia ainda € muito discutida, podendo ser idiopatica
em grande parte dos casos.(1)

Ha evidencias que afeta principalmente pacientes do sexo feminino e que
pode estar relacionada com fibrose cistica, ou com seus portadores
assintomaticos.(s)

Ha poucos relatos na literatura, e ndo ha ,até o momento, um tratamento
eficaz na medicina tradicional para resolugéo do caso da ceratodermia aquagénica.

A Homeopatia vem como uma excelente opgao terapéutica, ja que trata o
individuo como um todo, buscando as caracteristicas raras e peculiares para a

resolugao do caso.(10)
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5. METODOLOGIA

Relato de acompanhamento longitudinal e prospectivo do tratamento de um
caso diagnosticado como enrugamento aquagénico das palmas das maos, ou
ceratodermia palmar, de dezembro de 2022 até maio de 2023, consulta e retornos
de maneira remota através de videoconferéncia online. Houve ciéncia e permissao
do paciente. Este relato de caso tem por objetivo demonstrar que o medicamento
homeopatico € uma opgao terapéutica eficaz para o tratamento da ceratodermia

aquagénica palmar.
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6. RELATO DO CASO

Paciente R.N.A. de 14 anos de idade, sexo feminino, estudante e de religido

catodlica.

Queixa e Duragao:

As palmas das duas maos ficam enrugadas toda vez que toma banho,
mesmo com banhos curtos, e acontece também quando em contato das méos com
a agua, como lavando a louga.

A mao fica enrugada independente da temperatura da agua, e mesmo por
um curto periodo das maos na agua. Essa intercorréncia ocorre com maior
intensidade e frequéncia ha cerca de dois anos, e com piora acentuada ha um ano.

Antes da piora, era raro ocorrer o enrugamento das maos em contato com a
agua, e era com pouca intensidade, ocorrendo mais em banhos prolongados, e com
a agua mais quente. Com agua fria, ndo ocorria. Atualmente ocorre em qualquer
temperatura de agua.

O processo demora cerca de trinta a quarenta minutos sem contato com a
agua para melhorar . A mao arde, coga, e as vezes sai até pedacinhos de pele.

Forma rachaduras, fissuras profundas e pequenas elevagdes brancas da pele
das maos, causando ardor e prurido, depois volta a ficar normal. As duas méaos
sdo acometidas da mesma forma, n&o tem mais nenhum outro local do corpo com
essa alteracao.

Ocorre com agua fria ou quente, porém é pior com agua quente como quando
se toma banho.

Nega outros fatores desencadeantes, ou de agravagcdo ou melhora. Nega
momento do dia ou noite, em relagdo ao agravamento ou melhora.

Nega piora do quadro por uso de sabonetes ou detergentes. A agua é o
desencadeante do quadro da lesao de pele.

No inicio era menos intenso, ndo incomodava tanto.

Ha& um ano esta havendo piora do quadro. Nado consegue nem ajudar a mae a
lavar loucas.

Mesmo com periodos curtos de exposicdo das maos na agua, ja tem

rachaduras nas palmas, como se estivesse muito tempo na piscina.
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As méaos ficam esbranquicadas, com pequenas elevagdes brancas e as vezes
tem pedacinhos brancos de pele se desprendendo das maos no periodo em que
esta exposta a agua. Nao entende porque acontece isso.

Incomoda muito, tem dor tipo ardor e também coceira quando a mao esta
molhada e rachada. No inicio era mais prurido do que ardor, atualmente € mais ardor
do que prurido, as vezes arde e coga a0 mesmo tempo.

Quando a mao seca, volta a ficar normal. A mao vai melhorando aos poucos,
conforme vai secando. Quando toma banho, demora cerca de 40 minutos para voltar
ao normal. Quando lava a louga, ou tem contato com a agua fria , demora menos
tempo, cerca de 30 minutos para melhorar.

Refere que os avos, por parte da mae, morreram em 2020. A paciente sentiu
muito a morte dos seus avos, eles moravam na mesma casa que ela.

Houve, depois da morte dos avos, a piora do quadro de enrugamento das

O intervalo entre a morte do avé e da avoé foi de poucos meses. O avo ja
estava doente, mas a avo foi de repente, apesar de estar bem velhinha.

A paciente nao foi ao enterro por estar com o pai. Estavam em outra cidade e
nao os viu mortos. Refere um sentimento de culpa por ndo estar Ia para ajudar.

Mae é divorciada ha mais de cinco anos. A cada quinze dias o pai vai
busca-la para ficar com ele. Fica com o pai aos finais de semana a cada quinze dias
e nas férias. Gosta de ficar com o pai. Tem muita admiragdo por ele.

Mesmo na casa do pai, que é em outra cidade, o processo das maos ocorre
da mesma maneira.

Refere também ter muitas espinhas que comegaram ha um ano e meio. Tem
Nno corpo e rosto.

Tem muitas espinhas no rosto, sendo mais intenso na testa e bochechas. Mas
tem também nas costas e ombros, mas com menos intensidade. As espinhas ficam
grandes e com uma secregao amarela. Quando esta no banho ela as espreme para
sair o pus.

Ja tem muitas marcas de cicatrizes das espinhas no rosto. Isso a incomoda
muito. A pele é muito oleosa € com um pouco mais de pelo.

O aparecimento das espinhas, ou sua piora, nao tem relacdo com

menstruacao.
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Ja foi em muitos dermatologistas. Passaram um monte de hidratantes para
espinha, mas nada melhorou.

Refere estrias nas pernas. E como se tivesse crescendo rapido demais, disse
a mae. As estrias apareceram por volta de um ano.

Tem mancha de nascenca na perna. Duas manchas pequenas em formato

circular, tem desde pequena.

Antecedentes Pessoais:

Quais doencgas teve? nada digno de nota (ndn)

Cirurgias? Nao

Doengas contagiosas? Nao

Desenvolvimento motor/aprendizado? Sempre normal. Mae nao relata nada
fora do normal.

Reacao vacinal: Nao

Antecedentes Familiares:

Nega algo importante. Avé materno com hipertensao e diabetes.

Sintomas dos diversos aparelhos: (ISDA)

Nega alteracbes em sistema respiratorio, digestorio, cardiocirculatorio,
endocrinolégico .

Nega outras altera¢des dignas de nota.

Habito intestinal diario, com fezes normais, fezes de tamanho, cor e

consisténcia normais. Habito urinario normal, nega qualquer intercorréncias.

Medicacbes em uso:
Em uso de vitamina D e gotas de melatonina para dormir. Faz uso de propolis
e hidratantes para a pele. Atualmente usando Acne gel facial, gel hidratante facial

Nivea.

Informagoes dadas pela paciente:
Refere ser calorenta, gosta tanto do mar quanto de montanha, se sente bem

nos dois lugares.
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Nao pratica esportes. Antes caminhava duas a trés vezes na semana, agora
nao mais.

Esta na escola cursando o oitavo ano. Gosta de estudar, vai bem, tem notas
boas. Também faz inglés, teclado e teatro. Gosta de fazer todas essas aulas
extracurriculares.

Nega vertigem, nega passar mal em viagens.

Apetite: come bem. Refere ter aversado a tomate, e alimentos verdes como os
vegetais e a maioria dos legumes.

Preferéncia alimentar: nega.

Intolerancia: O leite faz mal. Tem enjoo quando toma, e as vezes até tem
diarreia.

Alergia alimentar: mortadela, fica com bolinha no corpo. Refere ter também
alergia a amoxicilina. Quando tomou apresentou muitas bolinhas pelo corpo.

Sede: sede normal, prefere agua gelada.

Transpiracdo: nao muito, somente quando esta calor.

Roupa apertada/gola/cinto: ndo gosta, sente-se sufocada, mas usa, se

precisar.

Ferimentos (sangramento/cicatrizagao): normal

Maiores emogdes/desgostos: ndao soube falar.

Maiores alegrias: quando esta com os amigos. A méae diz que ela tem
bastante amigos.

Sobre contrariedades: Diz que nao revida, quando contrariada, admite e mostra
para a pessoa que nao gostou. Fala algo que dé para falar sem ofender.

Choro: nao chora facil. Dificil chorar.

Preocupagdes: com a volta as aulas, (estava de férias). Se preocupa em como
vai ser. Ela estuda de manha, acorda muito cedo.

Medos: medo do escuro, mas dorme com tudo apagado. Disse que no escuro

‘parece tudo vazio’. “Tenho a imaginagao que escuto barulho”. Nao sabe
relatar o tipo de barulho. Mas depois passa e dorme.

Quando crianga pequena, a mae disse que ela tinha pavor de escuro, tinha que
dormir com luz acesa, mas depois passou.

Ciume: nega, diz que s6 o normal.

Vaidade: diz ndo ser vaidosa
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Temperamento: calma, um pouco ansiosa quando tem algo importante para
fazer, mas nada fora do comum.

Humor: diz ser bem humorada

Magoa/ressentimento/vinganga: S6 magoa , tem as vezes, mas nada por muito
tempo. Acaba esquecendo rapido. Diz que fica bem rapidamente.

Sobre a empatia e a compassividade : ndo soube dizer.

Ansiedade: gosta de chegar o mais cedo possivel na escola. Chega quinze
minutos do que o necessario. tem medo de se atrasar.

Lugares fechados ou multiddo, como se sente: fica tranquila

Organizagao/Ordem: diz ser muito responsavel e organizada com suas coisas
e com suas tarefas.

Sociabilidade: tem grupo de amigos.

Companhia: a companhia faz bem. Gosta de estar acompanhada.

Célera: Quando alguém faz algo ruim para as pessoas que gosta, fica com
muita raiva..

Trés defeitos: ndo é paciente, demora um pouco para entender as coisas,
precisa reler varias vezes até entender. Acha que, as vezes, tem dificuldade para
entender o sentido do que esta lendo. Ndo gosta de tomar banho. Nunca gostou de
tomar banho, segundo a méae, desde pequena era uma dificuldade na hora do banho,
mesmo no passado, quando as m&os eram normais na agua.

Trés qualidades: positiva, bem humorada, gosta de acordar cedo quando tem
aula.

Significado da morte: ndo tem ideia, acha triste. Ficou muito triste com a morte
dos avos, sentiu muita falta deles. Gostava muito deles, moravam juntos na mesma
casa.

Religido: catélica por parte do pai e evangélica por parte da mae.

Pontualidade: muito pontual, normalmente chega antes do necessario. tem
medo de se atrasar.

Consolo: gosta do consolo. Gosta de ser consolada.

Na psicéloga: Logo depois que os avos faleceram, refere ter feito
acompanhamento com psicéloga por um ano. Indicada pela professora da escola,
que disse que nao sabia mais o que fazer. A mae disse que a paciente chorava por

nao entender as matérias da escola, e que a professora disse que ela chorava por
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tudo. Interrogada, a paciente diz que n&o sabe explicar por que chorava. (mesmo
dizendo agora que é dificil chorar)

Sobre a relagdo com o pai: disse que acha ele incrivel. Gosta muito de ficar
com ele.

Relagdo com a mae: Diz que a relagao € boa . Ela é filha unica.

Menstruagédo: Menarca com doze anos e meio. Ciclo regular com duragéo de
uma semana. O fluxo, a cor e o odor: normais. Refere em alguns meses ter célica em
baixo ventre, dor de cabega, frontal durante a menstruagdo. Em relagéo a pele, diz
que nao tem relacdo com a menstruagao.

Reacéao ao toque: gosta.

Sono: dorme abragando o travesseiro. Nega ranger de dentes.

Insénia: dificuldade para comecar a dormir, diz ser por excesso de
pensamentos.

Refere sono agitado durante a noite, se mexe muito. Nega sono durante o dia.

Sonhos: Diz ter sonhado com avd e avd, “sonhei com os dois. O sonho foi
bom.”

Outro sonho, faz muito tempo... Repetiu por duas vezes. “Eu sabia que estava
dormindo e estava me afogando na agua. Foi muito ruim. Dormia e me afogava ao
mesmo tempo.”

Reacao a odores: nada.

Musica/danga: adora musica, danga n&o gosta muito.

Como se sente em dias de chuva e tempestade: ndo sente nada em relacéo a
iSSO.

Se tivesse uma varinha magica, qual seria seu grande desejo? Nenhum
pedido, apenas que o pai morasse mais perto.

A mae relata que ha dois meses a paciente lhe falou que achava que gostava
de meninas e nao de meninos. Nega ter tido relagdes amorosas com ambos 0s sexos.

Nega ter namorado ou namorada.

Observagoes durante a anamnese:
Paciente dispersa, distraida, sem interesse em responder, impressao que nao
queria pensar e respondia qualquer coisa ou falava para a mae responder em seu
lugar. Muito irresoluta, ndo sabia responder a perguntas simples, muito indecisa,

respondia sim e depois de alguns segundos respondia ndo a perguntas simples. Em
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outros momentos parecia ter preguica de pensar, de elaborar uma resposta, e entao,

respondia qualquer coisa.

Exame Fisico: consulta online.

Fotos 1 e 2: Fotos das maos apds o banho, referente a primeira consulta, sem tratamento

homeopatico.

Pele: pele seca em todo o corpo, com presenga de cravos, sem lesdes
inflamatérias em ombros e regidao superior das costas.

Na face: pele mais oleosa, presenca de espinhas com lesdes inflamadas e
pontos amarelos de pus , com pustulas, algumas lesdes maiores, mais profundas,
avermelhadas e bem inflamadas em fronte. Presenca de cicatrizes de acnes antigas.
maos normais no momento do exame, as maos so apresentam alteragdes quando
molhadas por agua.

Examinando as fotos das maos enviadas pela paciente verifica-se:
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Edema apergaminhado e esbranquicado em palmas das maos bilateralmente,
de forma simétrica, evidenciando os dermatdglifos. Presenga de papulas brancas
em ambas as maos.

Pilificacao normal para idade e sexo.

Sem outras alteracbes que chamassem a atencéo.
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7. DIAGNOSTICOS

7.1 Diagnéstico Clinico:
Ceratodermia aquagénica , acne papulo-pustulosa em face, acne comeddnica

em dorso e ombros.

7.2 Prognéstico clinico-dinamico:
Paciente funcional, sem lesdo tecidual e com provavel melhora sem

agravagao
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8. REPERTORIZAGAO - O QUE SIGNIFICA

A repertorizagdo em Homeopatia ou o Repertério Homeopatico, € uma técnica
de cruzamento de varios sintomas existentes no Repertorio Homeopatico com a
finalidade de se conseguir o medicamento mais indicado ao paciente. Surgiu como

by

complementar a Matéria Médica, ja que nessa fonte de pesquisa, um sintoma
contém a lista de todos os medicamentos indicados para trata-lo.(7)

O Repertorio Homeopatico surgiu para facilitar o processo da escolha da
medicagao e sua prescricdo homeopatica.(7)

A repertorizagdo € o modo pelo qual o homeopata transforma a linguagem do
paciente no que aos sintomas do caso respeita, em linguagem repertorial, e obtém
um numero de medicamentos ordenados por cobertura ou pontuagao.(7)

A repertorizagao indica-nos um conjunto de substancias que se podem assumir
potencialmente como semelhantes no caso. Mas a decisdo caberd sempre em
ultima instancia, a comparagao por diferencial, da totalidade sintomatica com as
patogenesias descritas nas Matérias Médicas.(7)

9. FARMACOTECNICA

O processo de diluigado seguido de agitagdo é chamado de dinamizagao. Através
desse processo pode-se despertar na substancia a capacidade de agir sobre a
homeostase do organismo vivo.(22)

A técnica de dinamizagao Centesimal Hahnemanniana obedece a uma
sequéncia rigorosa de partes da matéria prima e do excipiente em cada diluigdo.22)

E o modo de preparo do medicamento mais usado no Brasil onde se tem, na
primeira dinamizagdo, uma parte do principio ativo e noventa e nove partes do
insumo inerte (agua e alcool) e cem sucgodes, formando assim a primeira centesimal
Hahnemanniana (1CH). Para a segunda dinamizag&o usa-se uma parte da 1CH,
noventa e nove partes do insumo e mais cem sucgdes, formando o medicamento na

2CH e assim sucessivamente.(22)

Sucussdo €, na homeopatia, a maneira pela qual sdo dinamizados os

medicamentos. O processo pode ser manual ou mecanico.(22)


https://pt.wikipedia.org/wiki/Homeopatia
https://pt.wikipedia.org/wiki/Dinamiza%C3%A7%C3%A3o
https://pt.wikipedia.org/wiki/Medicamento

33

O processo manual é feito batendo-se o frasco contra um anteparo por 100 vezes, o

que é, dependendo do numero de vezes, uma farmacotécnica dinamizadora.22)

( centesimal hahnemanniana, decimal, fluxo continuo (medido em mfc), korsacof, ou
cinquenta milesimal) . Este movimento deve ser feito com constancia. Hahnemann

usava um livro como anteparo, formando um angulo de 90°.22)

10. REPERTORIZAGAO |

ESCOLHA DO MEDICAMENTO HOMEOPATICO

Mediante consulta e auxilio do Repertério de Homeopatia — 22 edigao e uso
do software Homesoft — Repertério de Homeopatia Digital (Prof. Ariovaldo Ribeiro 29
Filho), foram selecionados para repertorizacdo e escolha do medicamento

homeopatico as seguintes rubricas:(7)


https://pt.wikipedia.org/wiki/Samuel_Hahnemann
https://pt.wikipedia.org/wiki/%C2%B0
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Repertorizacao

Repertério Homeopatico Digital - HOMEOSOFT 3.0.0.263

Id Sintomas da Repertorizacao

1 MENTAL -> EMBOTAMENTO, lerdeza, dificuldade de pensar e compreender, torpor mental -> lendo

4 FACE->ERUPCOES-> ACNE -> populas endurecidas, com
Repertorizacao

Id Abrev Cobert. Pts 1 2 3 4

1 SULPH 4 10 2 3 3 2 0 0 0 o] 0 0 o] 0
2 oeon s s = Zz ® L o @ © o @ m ® @
_‘;._‘L_Y.C_ ............. A 4A _._,_.2_,_.1_._:._A(_)._A_D._,_0._._(;_,_[;_._;]_._.D_._,;._.;._,
4 nmac s 5 o0 1 1 1 0 0 0 0 0 0 o o
_.;._‘S_E.P_ ............. S 6, _._A_.o_,_.3_._.;.__;._A_D._,_0._._C.l_,_(.)_._;)_._.U_._,(_)._.;._.
& ane s s D % T B @ W OO ® W B @
_;_;A:C ____________ ST 5 _._,_.0_,_.2_._.;._‘;,_._O._._0._._6_,_6_._6_,_.;._,;._,;._,
_‘;_‘;\;é; __________ ST 4A ___A_.Z_,_.2_,_A;,__;,_A_U._,_O._‘_(;_,_(.)_._.U_,_.U_._A(_J._,;._,

Figura 1: Primeira Repertorizagdo - medicamento Sulphur

Tratamento: Prescrito no inicio do més de dezembro de 2022.
Sulphur 6 CH, 5 gotas, 2x dia
Retorno: em 2 meses.

PRIMEIRO RETORNO: Fevereiro de 2023

(Passado dois meses da primeira consulta)

Em uso de Sulphur 6 CH, 5 gotas, 2x dia
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Refere que houve pouca melhora das lesbes das acnes no rosto. Ainda
apresentando rachaduras nas mé&os apds o banho ou apés lavar lougas. A agua
qguente do chuveiro é pior que a agua fria, mas o contato com ambas altera a pele.

Agora ha mais ardor e menos prurido. Arde por cerca de trinta minutos, tempo
em que as maos estdo apresentando fissuras e rachaduras causadas pelo contato
com a agua, depois melhora até desaparecer por completo.

Mental: nega alteragdes. Ficou com o pai em outra cidade por quase um més,
durante as férias. Diz ter sido muito bom. Retornou para casa da mae ha cinco dias.
Esta ansiosa para o retorno das aulas.

Como sintoma novo, refere nos ultimos quinze dias, secre¢ao nasal espessa,
amarelo clara. Refere que o catarro parece estar no fundo do nariz e s6 sai quando
ela assoa forte o nariz, € mais intenso de manha, quando acorda. Nega febre,
cefaléia, obstrugdo nasal, coriza, nega outras intercorréncias.

Recebo fotos das maos apos o banho e do rosto que mostra melhora relativa

das lesdes de acne e pouca melhora das maos apos o banho.

Foto 3: Foto das maos apos o banho, referente ao primeiro retorno , em uso de Sulphur 6 CH por 2

meses.
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Ao exame:

Pele oleosa com presencga de cravos, sem lesdes inflamatérias em ombros e
regido superior das costas. Na face, presenca de espinhas com lesbes menos
inflamadas em relacdo a primeira consulta. Presenca de poucas lesdes maiores,
avermelhadas e inflamadas em fronte. Presenga de cicatrizes de acnes antigas.

Maos normais no momento do exame.

A paciente se mostra muito irresoluta, indecisa nas respostas as perguntas
simples. Em outros momentos parece estar distraida e dispersa, e entado, responde
de forma vaga.

Pergunto para a paciente e para a mae se notaram alguma melhora em
relagdo a consulta anterior. Mae diz que s6 houve discreta melhora das acnes, mas
as maos continuam praticamente do mesmo jeito.

Como relatam ndo ter havido melhora das lesbes das maos, optado por
repertorizar.

Desta vez, considero as atitudes da paciente vistas durante a anamnese do
retorno, visto que manteve-se da mesma forma em relagdo a primeira consulta, e

associo o sintoma novo descrito.
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11. REPERTORIZAGAO li

ESCOLHA DO MEDICAMENTO HOMEOPATICO

Repertorizacao

Repertério Homeopatico Digital - HOMEOSOFT 3.0.0.263

Id Sintomas da Repertorizacao

1 MENTAL -> IRRESOLUCAOQ, indecisao

Repertorizacao

Id Abrev Cobert. Pts 1 2 3 4 5

1 PETR L 8 ) 2 2 0 1 0 0 0 0 0 0
_.;,_.;L.U_h;l_._,_,_._._.“ _________ 6 ______ ; _,_.2_._.;._,;._._l._._o._._(;_,_(.}_._,O_,_.O_,_.c_l._
s ke @ s 12 1 1 0 0 0 0 0o 0o o
"4 s 3 8 2 3 0 3 8 0 0 o0 a 0 o
s owez s 7 2 3 2 0o 0 o 0 0o 0 0 o
_.;._.;U.L_S. ____________ T ? ______ ; _._.3_._.;._,;,_._0._._0._._c.‘_,_(.)_._,o_._.o_,_.c_)._
_;_;U:PH_ ........... T 7 ______ ; _,_.2_._;._,;._._0._._0._._0._,_(;_._;]_._.0_,_.(_)._
" ;_(.:_AI.-_C ____________ T 6. _____ : _,_,1...__; _‘;._,; __..0,..._[;..,_(;‘_,_;j_._.(;.,_.c_},_

Figura 2: Segunda Repertorizagdo - medicamento Petroleum

Petroleum 12 CH 5 gotas 2xdia.

Mantendo Sulphur, agora na dinamizagdo de 12 CH, 5 gotas, 2x dia
associado.

A prescricdo do Petroleum se deu pela valorizagdo maior da atitude da

paciente na consulta do retorno, associados ao sintoma novo apresentado.



38

Mantive Sulphur , agora em uma dinamizagdo maior, pela melhora relativa
das acnes. Considero o uso do Sulphur com medicagao episodica.

Retorno em um més para reavaliagao.

SEGUNDO RETORNO: Margo de 2023
(Passado trés meses da primeira consulta )
Em uso de:
- Sulphur 12CH 5 gotas, 2x dia .
- Petroleum 12 CH 5 gotas, 2x dia.

A mao ainda nao melhorou totalmente, mas esta apresentando menos
rachaduras no banho, depois que iniciou com Petroleum.

Continua tendo alteragdo da m&o com agua fria e quente, mas com menor
intensidade. Com a agua quente do chuveiro é pior. Demora mais para melhorar e
arde mais, em relagao a agua fria da torneira.

No banho arde mais do que coga.

As vezes arde e coca igual. Parece que diminuiu a ardor depois do uso do
Petroleum, e também as rachaduras das mé&os estdo menores e se recuperam
mais rapidamente, refere a paciente.

O rosto: a acne melhorou mais que a mao, segundo a mae.
Tem acne na bochecha, nas costas e ombro, mas menos inflamadas. As
acnes e cravos das costas também melhoraram.

Habito intestinal normal.

Menstruacao sem intercorréncias.

Nega outras alteragbes. Nega sintomas novos ou intercorréncias. Refere
desaparecimento da secrecao nasal descrita na consulta anterior.

Sono: faz uso de melatonina,nega intercorréncias e diz estar dormindo bem.

Escola: as vezes ainda tem dificuldade para estudar, dificuldade de entender,
contudo relata notas acima de 7, na escola.

Semana passada refere ter tido dor de cabega, na regido frontal, parecia que
estava pulsando. Estava fazendo exercicios de educacgao fisica. Nao se sabe se os
exercicios pioraram a dor ou talvez tenha sido pelo calor que causou a dor. Tomou

dipirona e melhorou.
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Somente nessa consulta que mae informa que o seu irmao, que é tio da
paciente, também tem esse tipo de lesdo nas maos e faz uso de creme com
silicone e uréia com melhora relativa do quadro. Esse tio tem diagndstico de artrite
psoriatica.

Foi pedido para dar uma nota de 0 a 10 para a melhora das espinhas e das
lesdes nas maos:

Paciente deu nota 7 para a melhora das maos, e nota 5 para melhora das

acnes.

Ja a mae disse achar que as acnes melhoram mais do que as méos.

Fotos 4 e 5: Fotos das maos ap6és o banho, referente ao segundo retorno , em uso de Sulphur 12CH

e Petroleum 12CH 2 vezes ao dia

Conduta:

Suspenso Sulphur - Pareceu que ja tinha alcangado sua agado como
medicamento episédico do caso.

Mantido Petroleum , 12 CH , 5 gotas. Aumento a frequéncia para 3 vezes ao
dia.

Retorno em 1 més.
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TERCEIRO RETORNO: Abril de 2023

(Passado quatro meses da primeira consulta )

Em uso de Petroleum , 12 CH , 5 gotas. 3 vezes por dia.

Refere melhora importante das lesdes das méaos. Esta agora menos alterada
quando toma banho e a mao é molhada. Ha menos rachaduras e fissuras que antes.
Ainda tem ardor apds o banho. Também melhorou muito em contato com a agua fria.

Também houve melhora das espinhas. Agora tem muito mais lesdes
cicatriciais de acnes antigas, do que lesdes novas. Estda bem melhor. A pele também
esta menos oleosa. ainda ha cravos nas costas, mas sem lesdes inflamatorias.

Na escola: Esta indo bem. Gosta de estudar.

Relacdo com os pais. Diz que esta tudo bem. Fica com o pai a cada quinze
dias, e também nos feriados. Sente saudades do pai quando esta longe. A relagao
com a mae diz que também esta tranquila.

Refere que no més passado apresentou uma célica apés a menstruacao,
coisa que nunca tinha acontecido. Durou um dia e passou. Nega outras

intercorréncias ou outros sintomas novos.
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Fotos 6 e 7: Fotos das maos apds o banho, referente ao terceiro retorno , em uso de Petroleum 12CH

aumentado frequéncia para 3 vezes ao dia.

Ao exame: Melhora importante das acnes da face e fronte. A maioria das
lesbes atualmente consiste em lesdes cicatriciais de acnes antigas. Apenas uma
lesdo ativa na fronte. Houve também diminuicdo do cravos na regido dorsal e

ombros. Maos normais no momento do exame.

Conduta:

Aumento Petroleum para 30 CH 5 gotas 1x dia.

Solicito que seja colhido Teste do Suor como triagem inicial para Fibrose
cistica.

Retorno em 1 més.

QUARTO RETORNO: Maio de 2023

(Passado cinco meses da primeira consulta )

Em uso de Petroleum 30 CH 5 gotas 1x dia.
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Refere melhora importante das lesbes das maos. Nesta consulta foi
comparado as fotos das maos da primeira consulta com foto atual das maos e
constatamos melhora importante. Atualmente com menos sintomas de ardor e
prurido, as maos também apresentam menos fissuras durante o banho. Paciente diz
que em contato mais curto com a agua a mao nao tem alteragcdo. Somente em
contato com agua mais quente do banho é que a mao ainda altera um pouco, mas
com bem menos alteragdes da coloragao e quase sem rachaduras.

Refere melhora importante das acnes. Nega outras intercorréncias no
periodo.

A mae refere dificuldade em fazer o exame do teste do suor que foi solicitado
na consulta anterior. Refere que o exame nao é feito em sua cidade , e precisaria ir

até a capital de seu estado para fazer o exame.

Nega sintomas novos.

Fotos 8 e 9: Fotos das maos apds o banho, referente ao quarto retorno , em uso de Petroleum 30CH

ha 1 més.

Conduta:
Mantido o Petroleum 30 CH 5 gotas 1x dia.
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Encaminho a paciente para consulta com Geneticista, para avaliar e fazer o
aconselhamento genético do caso, em relagdo a possibilidade de ser portadora

assintomatica para fibrose cistica.
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12. PETROLEUM, SOBRE ESSE MEDICAMENTO

Em situagdes de sono ou de delirio, pensa que alguém esta deitado perto de
si. Levanta-se e quer sair rapidamente da cama.

Na presencga de febre, surgem inumeras ilusdes e alucinagdes.

Disposicao ansiosa e timida. Tristeza e abatimento mental.

Humor hipocondriaco, inclinagao a raiva e a repreenséo.

Temperamento violento, irascivel, insolente.

Lagrimas frequentes a menor provocacéo.Perda de memodria.Ndo sabe onde
esta na rua. Incapacidade de reflexdo. Fraqueza de apreensao. Delirio, pensa que
outra pessoa esta deitada com ele na cama , ou que ele é duplo, ou um membro é
duplo, ou conversa sempre e continuamente delirante sobre 0 mesmo assunto
angustiante.(3,15,25)

Imagina que tem uma terceira perna que nao fica quieta.

Desejo de matar. Alucinagdes de visao.

llusdo de que alguém o persegue, que anda atras de si.

Tem a sensacgao ou ilusdo de duplicidade, que ele mesmo é duplo, que uma
das suas pernas é dupla.

Discutidor, quezilento. Desperta com mau humor,colérico, humilhado.

A célera e a humilhac&o causa-lhe dor de cabecga occipital.

Irritabilidade, nervosismo, suscetivel, encolerizado. Ansiedade, medo do
futuro.(s,15,25)

Pensa e tem medo da morte. Impressionavel, assusta-se com facilidade.

Uma simples constipagao fara com que pense que vai morrer.

Organizado,arrumado.

Pensa intensamente que esta perto da morte. Por via desse fato urgéncia
todas as coisas para deixar tudo resolvido antes de morrer.

Por vezes padece de fraco sentido de orientagao espacial.

Perde-se nas ruas que conhece.(3,15,25)

Mente:

Grande indeciséo, irresolugao e inquietude em relagao ao futuro.

Distracdo, auséncia mental, preguica mental.

Disposicdao ansiosa e timida. Tristeza e abatimento mental. Grande

irresolucdo. Inquietude em relagdo ao futuro. Humor hipocondriaco. Inclinacdo a
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raiva e a repreensdo. Temperamento violento, irascivel, insolente. Lagrimas
frequentes a menor provocacao. Perda de memodria. Ndo sabe onde esta na rua.
Incapacidade de reflexdo. Fraqueza de apreensao. Delirio.

Vertigens quando se levanta, quando anda de automovel, de comboio ou de
barco, melhorando quando fecha os olhos e quando repousa.

Cefaléia na regiao occipital, por vezes acompanhada de nauseas e vertigens.

Audicao diminuida.Dentes com tartaro. Gengivas inflamadas.

Lingua branca com manchas amarelas.Halito com odor a alho.

Averséo a carne, alimentos do tipo gorduroso e couves.

Sede intensa de cerveja.

Fome canina, em especial depois de evacuar.

Nauseas ao andar de carro, comboio ou barco.Diarreia durante o dia.

Diarreia depois de ter comido couve.Hemorrdidas ardentes.

As narinas apresentam ulceracdes e tém crostas.

Epistaxe. Os 6rgaos genitais estdo sempre umidos. Abundancia de suores.

Herpes e eczema do escroto. Pele seca, rugosa, espessa, com fissuras.

Pele com fissuras e rachaduras. Fissuras ardentes e pruriginosas.

Erupgdes exsudantes. Transpiragao abundante, de mau odor.

Papulas e maculas aparecem no rosto ou no corpo, parecendo uma colmeia, e
isso coga e queima. Presencga de acnes, espinhas e cravos em face e dorso.

Quadro de eczema, formando crostas espessas e pus escorrendo.

A pele logo se torna mais aspera e seca, e ali se formam rachaduras e
fissuras profundas que podem sangrar e supurar. Esses sintomas fazem do
Petroleum um excelente remédio para o eczema, onde quer que ele aparega,
principalmente quando ocorrem no inverno, quando as maos racham, racham,

queimam e cogam insuportavelmente. As vezes, desenvolvem-se Ulceras. 3,15,25)
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13. DISCUSSAO

OS ASPECTOS CLINICOS DO CASO

A consulta homeopatica tem por objetivo a tomada do caso, com intengéo de
pesquisar o significado da abrangéncia total do paciente de forma individualizada
através dos sintomas por ele manifestados até o encontro do medicamento mais
indicado, além da determinagdo da prescricdo medicamentosa e das orientagdes
gerais pertinentes ao caso.

Conforme Hahnemann orientou no Organon — paragrafo 84

“O paciente detalha o desenvolvimento de seus males; as pessoas que o rodeiam relatam as
suas queixas, seu comportamento € o que perceberam nele; o médico vé, ouve e observa com 0s
demais sentidos o que ha nele de alterado ou fora do comum. Escreve exatamente tudo que o
paciente e seus amigos |Ihe disseram, com as mesmas expressdes por eles utilizadas. Se possivel,
permaneca em siléncio deixando-o falar sem interrompé-lo..." (10)

Durante a anamnese homeopatica sido coletadas as condicbes que
provocam, agravam ou melhoram cada um dos sintomas, além da lateralidade,
horarios de agravagao e melhora, periodicidade e irradiagao.

Registram-se ainda as sensagbes subjetivas, concomitancia e alternancias
dos sintomas. E relevante ainda a historicidade e causalidade de cada sintoma,
determinando a sucessao temporal dos sintomas que foram aparecendo, dos mais
antigos para os mais atuais.()

Apdés anamnese e exame fisico, através da fotografias enviadas pela
paciente, na consulta online foi diagnosticada uma patologia rara, de etiologia
controversa e nao definida de forma unanime, e que, muitas vezes, ocorre de
maneira idiopatica.

A patologia em questao é a Ceratodermia Aquagénica Palmar, uma patologia
muitas vezes associada a fibrose cistica, ou portador assintomatico da mesma.

Na literatura pesquisada nesta monografia ndo foi achado nenhum caso
publicado que relaciona essa patologia com tratamento homeopatico. Mesmo o
tratamento alopatico foi visto na literatura, que € paliativo e sem protocolo
estabelecido.

Na decisao do medicamento prescrito foram considerados para sua escolha:

- Os sintomas descritos pela paciente;
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- Exame dermatolégico de suas maos, através das fotos das palmas das
maos, apds exposi¢cao a agua;

- O comportamento da paciente durante as consultas como: sua maneira de
portar-se, a forma que respondia as perguntas, seu modo de falar, seu
comprometimento em responder as questdes, seu grau de lucidez mental e seu
modo de agir com suas peculiaridades.

Definidos os sintomas mais marcantes que constitui a sindrome minima de
valor maximo do caso e selecionadas as rubricas repertoriais, procedeu-se a
repertorizacdo de tais sintomas utilizando-se o software Homesoft — Repertério de
Homeopatia Digital (Prof. Ariovaldo Ribeiro Filho). (7)

A repertorizagao representa o meétodo através do qual o médico homeopata,
apos ter selecionado e localizado no repertorio os sintomas mais importantes de um
caso, 0s reune e, através da comparacado dos medicamentos relacionados em cada
um destes sintomas, na forma de rubrica repertorial, busca chegar a um
denominador comum constituido por um numero limitado de medicamentos (FILHO
A.R. 2008). (7)

Pelo critério de peculiaridade e raridade dos sintomas e comparados a
Matéria Médica destes medicamentos foi feita a repertorizagéo. (7)

Optou-se, num primeiro momento, pela escolha do medicamento Sulphur,
devido ao maior grau de semelhanga com a totalidade de sintomas relevantes e
caracteristicos do caso na primeira consulta.

Foi prescrito o medicamento Sulphur na posologia de 5 gotas, 2 vezes ao
dia, na dinamizagdo de 6 CH, que significa que a preparagao do medicamento foi
dinamizada através de método hahnemanniano, em escala centesimal, até a 62
poténcia.

Na consulta de retorno, aproximadamente 60 dias apds o uso da medicacao,
a paciente relatou melhora parcial do estado inicial das acnes, e pouca ou nenhuma
melhora em relagdo ao murchamento das maos apos contato com agua que
desencadeia prurido e ardor.

Devido a pouca melhora dos sintomas, foi feita nova repertorizagao.

Foi considerado, nessa consulta, de maneira mais enfatica, o comportamento
da paciente que se apresentava novamente dispersa, distraida, sem interesse em
responder, impressdo que nao queria pensar e respondia qualquer coisa ou falava

para a mae responder em seu lugar. Muito irresoluta, ndo sabia responder a
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perguntas simples, muito indecisa. Em outros momentos parecia ter preguica de
pensar, de elaborar uma resposta, e entdo, respondia qualquer coisa. Esses
sintomas foram usados na repertorizagdo, além do sintoma novo referente a
secregao nasal que a paciente trouxe.

Foi feita nova repertorizacdo e associado o medicamento Petroleum 12 CH,
ao Sulphur em uso, agora na dinamizagao de 12 CH.

Nesse retorno considerei o medicamento Petroleum como seu possivel
Simillimum e o Sulphur como um medicamento episddico inicial.

Apos a introdu¢do do medicamento Petfroleum, houve uma melhora
progressiva da lesao das maos, bem como uma melhora importante das acnes.

No retorno seguinte continuou a melhora progressiva e gradual das acnes e
boa melhora das fissuras das mé&os. Agora com poucas e raras fissuras apos o
banho quente, mantendo apenas um ardor discreto.

Nessa consulta foi suspenso o Sulphur e mantido o Petroleum de 12 CH 3
vezes ao dia .

No outro retorno continuou tendo boa evolugdo. Agora com monoterapia com
Petroleum 12 CH.

Optado por progredir a dinamizagéao do Petroleum. Passado para 30 CH 1 vez
por dia.

Foi solicitado que a paciente fizesse o exame de Teste do Suor para descartar
a possibilidade de fibrose cistica ou ser portador assintomatico de fibrose cistica
pela associagao de patologias que a literatura descreve.

A mae da paciente informou que seu irm&o, que é tio da paciente, também
tem esse disturbio nas palmas das mé&os. Fortalecendo a possibilidade de serem
portadores de alguma patologia genética, que nesse caso seria a fibrose cistica.

No ultimo retorno, feito em maio de 2023 , a paciente ndo conseguiu fazer o
exame de Teste do Suor, e foi encaminhada para o geneticista para aconselhamento
genético do caso em questao.

Até o momento nado foi possivel constatar se ha relagdo da ceratodermia
aquagénica da paciente e fibrose cistica.

Na ultima consulta refere melhora importante e progressiva do quadro,
sugerindo que a medicagdo em uso esta agindo com Simillimum ou bom similar para

o quadro descrito na totalidade sintomatica caracteristica.
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14. CONSIDERAGOES FINAIS

Conforme citagdo de Hahnemann em seus dois primeiros paragrafos do
Organon: Paragrafo 1: “A Unica e nobre missao do médico € curar, ato que consiste

em restabelecer a saude ao individuo doente”. No paragrafo seguinte diz:

“O mais alto ideal de cura é o restabelecimento pronto, suave e permanente da salde; é a
eliminacdo e aniquilamento da doenca, em toda sua extensdo, pelo caminho mais curto, seguro e
menos danoso possivel, apoiando-se sobre principios claros e facilmente compreensiveis.” (10)

Acerca do ideal de cura proposto por Hahnemann, e seguindo os principios
fundamentais, quais sejam a escolha de um medicamento baseado no Principio de
Cura da Lei dos Semelhantes a Homeopatia oferece uma 6tima opcéao terapéutica
para um um caso como este.(10)

O tratamento homeopatico apresenta-se como uma alternativa importante a
terapia alopatica convencional, a partir de uma consulta com maior atengcdo a
totalidade do paciente e aos aspectos sociais e familiares que possam repercutir na
sua saude. Apresenta ainda a vantagem de nado possuir os efeitos colaterais
relevantes dos medicamentos alopaticos usados habitualmente neste caso em
especial, referindo-se a uma patologia rara, pouco conhecida e sem nenhum
tratamento alopatico de exceléncia. A dermatologia alopatica tenta de forma pouco
eficaz uma terapéutica que resolva o problema em definitivo , mas até agora, sem
sucesso. No momento, a uUnica coisa que se tem €& a melhora sintomatica com
aplicagdes topicas de varios medicamentos e pomadas sem, no entanto, tratar a
causa base do problema. A Homeopatia vem caminhar de forma ampla e mais
definitiva no restabelecimento do equilibrio geral do individuo, e assim de forma mais
resolutiva resolver o problema.20)

Em minha pesquisa de levantamento literario, ndo achei nenhuma publicagao
ou descrigao de terapéutica homeopatica para a patologia em questao.

O processo de repertorizagdo ocorreu de forma digital e o medicamento
Sulphur surgiu como primeira opg¢ao no inicio do caso, mas se mostrou como de
acgao episddica inicial, no decorrer das consultas.

Nova repertorizagéo foi feita , valorizando mais, nesse momento, os aspectos
mentais e comportamentais da paciente e chegou-se ao medicamento Petroleum,

que foi eleito para o tratamento.
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O sucesso da terapéutica pode ser observado nao apenas na evolugao
positiva da lesdo descrita na queixa principal, mas de todo processo de cura que o
paciente apresentou ao mobilizar a sua energia vital, melhorando de forma global

nas esferas emocional, fisica e social.
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16. ANEXO
Termo de Consentimanto Livre @ Esclarecido - Relato de Caso

Titulo do Relato de Caso: Ceratedermia Aquaplnica @ abordagem & iratamanio
Homeopatico,
Pesquisador Responsavel. D, Marcelo lenne CRM: 1808

A Senhora esta sendo convidado a autorizar a publicacio de uma monografia com o relato
de caso @m uma ravisia medica especializada. Por favor, laia esle documenio com
basiante atenclo ankes de assind-lo. Caso haja alguma palavra ou frase gue ofa)
sanhon{a) ndo consiga entender, converse com o madico responsavel palo ralato de caso
pars escharece-la.

A proposta do presente documento & explicar lodas as questbes sobee o Relato e solicilar
A S permissac para a publicacac de fotos das maos da pacients elalada no caso dinica,
MNag hawerd nenhuma folo do rosto da paciente e nenhuma wentificacdo como noms,
talafona, anderago, odade alc

Como identificacho do caso o terd as primesras letras do nome (R, M A kede: 14 anos,

sexo feminino

Obistive do Belato de Caso

Descraver o caso de uma paciente, ratada pelo Dr, Marcel lenpe,  oom o disgnistico oe
Comindermia Aquagénica, para apresamragio am forma de monografia & apreseniacan de artipo
&m Ravnsta macca especializada para divilgadan de conhecimeanto canifcs aos profssionas 63
Area e demais inberessados.

A Sanhora fo escolhida para participar, pods. © caso & muilo ramg & nao ha quase nenhuma
publicacan e rataments dessa patalogia com medicacio hamaoodlica.

Baneficios para o participants
Mao ha beaneficio dirsio para 0 paricpanis dessa relads da cast. Mas a3i8 relato de caso podars

conlrituiir para melhorda no alendinsenlo, ou para discussdo de casos parecidos, podenido
beneficar outros pacientes com a mesma patolegia rara. & ndo aceitacdo desie termo, ndo i e
forma alguma infusnoar ou altarar o seu ralansnio @ nem o seu relacicnaments Cam & eouipe
el

RN W
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Configencialidad
Oz resullades deste relaio de caso poderSo ser apresentados em reunices eiou
publicacdes em revistas centificas, contudo, sua identidade ndo serd revelada durante
55as apresaniaghes.

Declaracao de Consentimento

Concordo em participar do Relato de Caso, ° Ceratodermia Aquagénica : abordagem e
tratamento Homeopdatico ™

Li @ antendi o documento de consentimento o o objetivo desle relalo, bem como a
importancas dele. Tive a oportunidade de pergunlar sobre o relalo de caso o bodas as
minhas duvidas foram esclarecidas, Entendo que astou livre para decidir ndo panticipar, se
Nao QUISEr. .

Enfendo que ao assinar este documento, ndo estou abdicando de nenhum de meus
dirgitos legass.

MNome da pacsenbs;
RENATR MoGUERE ARAMNGUREM.

Assinatura da pacients:
PENNTn NOWAEIRA ARaMNEUREM,

Mome completo da represantante legal:
J0sELe 18 Sinetea YWogusiaa-
Assinatura da representante kegal:
- = .ﬂ-’#:rffi_ﬁ_ﬁ-ﬂ"
o

Pareniesco da repfesentante legad com a paciente: lAE

010672023



