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RESUMO

Introdugdo: A purpura trombocitopénica idiopatica (PTIl) € uma doenga hematoldgica
comum, caracterizada pela diminuicdo da contagem de plaquetas sem causa
detectavel. Pode ser autolimitada, mas também pode se tornar uma doencga crénica.

Relato de caso: Apresentamos o caso de uma crianga de 2 anos, com PTI refrataria
ao tratamento com esteroides. O caso foi tratado com homeopatia classica
individualizada. Embora a crianga tenha apresentado melhora hematoldgica, o mais
impressionante foi o retorno de infec¢des agudas graves, ausentes desde o inicio da
PTI. Isso estd de acordo com a teoria dos Niveis de Saude, de George Vithoulkas, e
indica uma possivel cura da doenca crénica.

ConclusGes: Existe a necessidade de investigacdo sobre o papel da homeopatia
classica na PTI, através de estudos de caso mais amplos. O fenébmeno da correlacdao
entre inflamacdo aguda e doencas cronicas precisa ser investigado por meio de
estudos imunoldgicos.
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INTRODUCAO

A purpura trombocitopénica idiopatica é uma doenca hematolégica comum,
caracterizada por um numero anormalmente baixo de plaquetas,” com uma
incidéncia global entre 2,2 por 100.000 e 5,3 por 100.000 criangas, por ano.? Ela é
classificada em aguda e cronica, sendo que os casos agudos duram menos de 3
meses a partir do momento do diagndstico, e os cronicos, mais de 12 meses.
Também é classificada em tipos primario e secunddrio, sendo o tipo secundario
associado a doengas autoimunes, malignidades, infec¢Ges e outras causas, e o tipo
primdrio, idiopatico, associado a mecanismos imunopatogénicos relacionados ao
aumento/comprometimento da destruicdo de plaquetas.

Clinicamente, os pacientes apresentam uma contagem de plaquetas inferior a 30 x
10°/L, com tendéncia a sangramentos ou hematomas, mesmo com traumas minimos.
Petéquias, purpura e equimoses aparecem principalmente nas extremidades



inferiores e superiores. Hematomas disseminados sdao observados em pacientes com
contagem de plaquetas inferior a 10.000 U/L. Em casos raros, podem ocorrer
complicagdes fatais decorrentes de sangramentos.

O tratamento convencional inclui corticosteroides, imunoglobulinas intravenosas
(IVIg), terapia de deplecdo de células B, Rituximab (RTX), agonistas do receptor de
trombopoietina (TPO-RA) e esplenectomia.

A purpura trombocitopénica idiopatica em criancas geralmente se resolve
espontaneamente ou apds tratamento, dentro de 6 a 12 meses do diagndstico. 20 a
25% das criangas com purpura trombocitopénica recém-diagnosticada desenvolvem
doenca crénica que dura mais de 12 meses.>

Relato de Caso

Apresentacdo do Caso: Em 27/06/2018, um menino de 2 anos apresentou PTI
(Pdrpura Trombocitopénica Idiopatica), diagnosticada quatro meses antes da
consulta homeopatica.

Historico das queixas: O quadro inicial consistia em manchas vermelho-arroxeadas,
principalmente nos joelhos e ao redor dos olhos. Piorava quando o paciente
apresentava febre baixa com coriza, mensalmente. As manchas duravam de 5 a 7
dias e desapareciam espontaneamente. Ele foi hospitalizado por um curto periodo
dois meses antes de procurar atendimento homeopatico, e recebeu prescricdo de
Wysolone (Prednisona) 20 mg (1 comprimido uma vez ao dia, desde entao).

Exames laboratoriais: Em 19/03/2018, um hemograma completo revelou uma
contagem de plaquetas de 8.000/mm?3 (Normal: 150.000-450.000/mm?3). (Figura 1)
Em 05/06/2018: As plaquetas ainda estavam em 50.000 (Normal: 150.000-
450.000/mm?3). (Figura 2)

Historia pregressa: O menino nasceu de parto vaginal normal e recebeu todas as
vacinas. Ndo foram observadas reagles pds-vacinais. Ele apresentou vomitos e
indigestdo recorrentes, entre os 4 meses e 1 ano de idade, que foram tratados
convencionalmente. Também apresentou constipagdo severa por algum tempo.

Consulta homeopatica: De acordo com os pais, o paciente era uma crianga mandona,
muito inteligente e com excelente memdria. Era possessivo com seus pertences e
demonstrava ciime dos irmdos++. Era egoista, muito irritdvel e inquieto. Muito
preocupado com sua aparéncia, como as roupas, o cabelo etc. Mantinha tudo limpo
e organizado. Conforme observado pelo médico, suas expressées eram muito
precisas e cautelosas.

Generalidades: Pouco apetite+++, forte desejo por doces +++, alimentos indigestos
+++, frango, gordura, banana e aversdo a ovos++. Ele tinha muita sede e bebia
bastante agua em temperatura ambiente. Era termicamente quente e ndo gostava
de se cobrir; descobria os pés e dormia principalmente do lado esquerdo.



O caso foi repertorizado (Fig. 3) no software de repertorizacdo Radar.
Prescrigao: Sulphur 30C, uma vez ao dia, por 5 dias.
Neste ponto, consulte a Tabela 1. Acompanhamentos.

Acompanhamento apds 4 dias: A febre diminuiu apds Belladonna. O apetite
melhorou novamente. O inchago das glandulas cervicais reduziu consideravelmente.
Sem mais petéquias, equimoses ou coriza. Ao serem questionados, os pais relataram
gue havia um histérico de febre alta quando a crianga tinha 8 meses de idade, mas
nao havia linfadenopatia associada, na época.

Consulte esta tabela apds “Prescricao: Sulphur 30C, uma vez ao dia, durante 5 dias”,
na pagina 27.

13/07/2018 Trés manchas Wysolone 10mg/uma vez ao
desapareceram, dia, continuamente.

restando  apenas
uma. O apetite
melhorou. Ganho
de peso de 1 kg.
Houve um episédio
de resfriado, coriza
e febre, sem

aumento das
manchas
purpduricas.

26/07/2018 N3o surgiram  69,000/cu Wysolone suspenso, ja que o
novas manchas de  mm paciente apresentou melhora
purpura ou clinica.

equimose na pele.
A frequéncia e a
intensidade da
febre, do resfriado
e da coriza
diminuiram. O uso
de corticosteroides
foi completamente
suspenso.

13/08/2018 Ele se tornou : 115,000/cu Nenhum.
obstinado, mas seu  mm
egoismo e ciume
diminuiram

consideravelmente.
O habito de se




descobrir durante o
sono ainda
persistia. Sem
novas petéquias.

12/10/2018

Ndo havia mais
petéquias, nem
episodios repetidos
de resfriado, coriza
e febre. O apetite
estava bom. A
teimosia havia
diminuido e ele
estava se dando
bem com 0s
irmaos.

188,000/cu
mm

Nenhum.

12/11/2018

0 paciente
desenvolveu febre
alta repentina, de
39,4 °C (103 °F)
com linfadenopatia
cervical multipla a
esquerda (Fig. 8).

Os ganglios
linfaticos cervicais
estavam inchados,
macios ao toque,
porém muito

dolorosos, e até
mesmo um leve
toque agravava a
dor. A sede
aumentava durante
a febre+. A cabeca
estava quente ao
toque, mas as
extremidades
estavam frias. Ele
apresentava
aversdo ao leite
+++, e o apetite
estava reduzido
devido a febre.
Este agudo ocorreu
4 meses apos a
primeira
prescrigao. A
contagem de

325,000/cu
mm.

Belladonna 200, trés doses, a

cada 12 horas
repertorizacao)

(Fig.

7




leucécitos estava
elevada,
22.000/mm3
(normal: 5.000 -
10.000/mm?3),
indicando infecgao.

Tabela 1. Acompanhamentos.
Discussao

A relacdo entre doencas agudas e cronicas foi explicada nas teorias inovadoras dos
Niveis de Saude* e Teoria do Continuum, do Prof. Vithoulkas. Neste caso, vemos um
excelente exemplo disso. Embora seja verdade que exista a possibilidade de
resolucao espontanea da PTI em criangas, devemos olhar além das meras estatisticas.
Aqui, a crianga, que tinha febre alta aos 8 meses de idade, passou a apresentar
repetidas febres baixas, com sintomas leves do trato respiratdrio superior, mais ou
menos na época de inicio da PTI. De acordo com o entendimento homeopatico, isso
implica duas coisas: i) que o paciente, que antes tinha a capacidade de produzir uma
resposta inflamatdria aguda eficiente, passa a ser afetado por repetidas inflamacdes
agudas ineficientes; ii) o paciente desenvolveu uma inflamag¢do aguda apesar de ter
uma doenga potencialmente cronica, indicando um melhor nivel de saude e,
portanto, um melhor progndstico*. Este caso se comportou exatamente como
previsto pelas teorias. Quando o remédio correto foi prescrito, o estado cronico
comecou a melhorar, mas, ao mesmo tempo, foi possivel observar o aumento dos
leucdcitos durante todo o periodo. Isso significa que o paciente tinha uma infecgdo
mas ndo conseguia responder a ela de forma eficiente. Quando as plaquetas
voltaram ao normal, a febre também aumentou, indicando que o organismo
finalmente teve a capacidade de responder a infeccdo de forma eficaz. Seguiu-se
uma estabilizacdo do quadro cronico e uma melhora na saude do menino.

Sulphur, em nossa matéria médica, é apresentado como um dos remédios de
aplicagio mais ampla. E interessante notar que o menino apresentou o quadro
oposto ao de Sulphur, que normalmente associamos a desleixo e sujeira®. Observou-
se um excesso de limpeza e ordem. Isso, como ja foi registrado, também pode ser
atribuido a Sulphur’. Naturalmente, a estratégia utilizada foi a da totalidade dos
sintomas. Considerando que este caso pertencia ao Grupo B, de acordo com os
Niveis de Saude, esperdvamos que os sintomas agudos fossem graves e pudessem
exigir tratamento®. Isso se confirmou com o surgimento de linfadenopatia macica. O
remédio indicado, conforme a repertorizacdo, foi Belladonna, que, em sua
experimentacdo, produz inflamagdo subita e intensa®. Somente com esse manejo
cuidadoso dos episodios agudos pudemos observar melhora posterior também no
guadro crbnico. Se esses sintomas agudos ndo forem tratados com o remédio
correto, ha o risco de o paciente regredir ao quadro cronico apds a fase aguda.



Conclusoes

Este relato de caso demonstra um efeito benéfico da homeopatia cldssica na
purpura trombocitopénica idiopdtica. No entanto, sdo necessarias mais
investigacGes para comprovar sua relevancia nesta doenga. Os autores encontraram,
neste caso, uma conexdo entre a doenga aguda e a crénica, em consonancia com a
Teoria dos Niveis de Saude e a Teoria do Continuum.
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apresentagcdo em Harvard lhe rendeu um prémio de exceléncia. Seus artigos sobre
gangrena e psoriase foram baixados um numero recorde de vezes.

Ja foi convidada a ensinar homeopatia em todo o mundo, incluindo nos EUA, México,
Brasil, Israel, Austrdlia, Egito, Alemanha, Grécia, Turquia, Taildndia, Maldsia, etc.
Atualmente, é pesquisadora na renomada Universidade Taylor's, da Maldsia,
pesquisando os conceitos do tratamento da febre em idosos, onde estd se
capacitando sob a supervisGo do Prof. Lai, que é o instrutor da Cochrane para
revisdes sistemdticas na Maldsia.

Nota do editor:

As figuras 1 a 9 foram omitidas devido a qualidade da imagem. Nos esforcaremos
para publicar imagens em alta resolucdo na edicdo de dezembro de 2021,
juntamente com uma apresentacao do outro autor deste artigo, o Dr. Nikhil Jamdar.



