Experiéncia de Macaé/R} com homeopatia e dengue, 2007-2012

Laila A. de Souza Nunes:

Resumo

No Brasil, a primeira epidemia documentada clinica e laboratorialmente foi em 1981-1982 e
desde entdo vem ocorrendo no Brasil de maneira continuada, intercalando-se com a ocorréncia
de epidemias, geralmente associadas com a introducdo de novos sorotipos. Em Macaé, RJ,
ocorreram epidemias em 2002, 2007 e 2010. A Secretaria Municipal de Saide de Macaé vem
implementando mecanismos para o efetivo enfrentamento da dengue através de uma politica de
salde baseada na intersetorialidade e a partir de 2007 se agregou ao plano de contingéncia a
utilizacdo de medicamento homeopdtico. No presente artigo sdo apresentados os resultados da
aplicacao profildtica de medicamentos homeopaticos, assim como os critérios de escolha dos
mesmos entre os anos 2007 e 2012. A utilizacdo da homeopatia foi implantada facilmente, com
um custo de financiamento condizente as condi¢des socioecondmicas e culturais do pais e contou
com grande adesao da populacao.
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Abstract

The first documented dengue epidemic took place in Brazil in 1981-1982; from that time onwards
dengue became endemic, with periodic epidemic outbreaks associated with the introduction of
new serotypes. In Macaé, Rio de Janeiro, epidemic outbreaks occurred in 2002, 2007 and 2010.
The Municipal Health Secretary consequently established an ongoing multi-sector policy for
control of dengue, which began to include homeopathy starting 2007. The present article analyzes
the results of prophylactic application of homeopathic medicines and the criteria to choose them
from 2007 to 2012. Homeopathy was easily implemented, with low cost and was massively
accepted by the local population.
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Introducao

A busca pela melhor efetividade na prestacao da atengao a satde tem sido ponto de discussao nas
agendas reformistas de varios paises. No Brasil, com a incorporacdo da satide como direito de
cidadania, através da Constituinte de 1988, estabeleceram-se novos atributos ao Estado, impondo
um novo patamar no seu relacionamento com a sociedade. O direito a satde passa a assumir uma
relagdo direta com as questdes sobre o acesso aos servicos de salide, principalmente com os
servicos médicos oferecidos a populagao [1].

Durante a década de 90, o sistema de sadde brasileiro passou por profundas transformagdes — no
que se refere a sua constituicao politica, administrativa e organizacional —, que possibilitaram a
implementacao de propostas inovadoras no campo do planejamento e gestao dos servicos de
salde. Entre essas, destaca-se aqui a inclusdo das medicinas ndo convencionais, incluidas
oficialmente no Ministério da Salde através da Publicacdo da Politica Nacional de Praticas
Integrativas(PNPIC) [2].

O municipio de Macaé, Rio de Janeiro, tem vivenciado, na drea de satde, grandes desafios por
conta da magnitude das demandas derivadas do crescimento da populacdo em taxas bem
superiores a média histérica do estado e do pais. Os desafios se configuram em um cendrio de
crescimento econdmico e social, baseado na inddstria do petréleo e servicos, inclusive com
grande poder de atracdo de populagdes periféricas com movimento imigratério de pessoas de
todo o Brasil e exterior. O impacto destas ingeréncias socioecondmicas e ambientais se faz sentir
diretamente na qualidade de vida da populagdo residente. A partir disso, surge um nidmero
variado de necessidades de cuidados em sadde, trazendo a tona uma necessdria e permanente
atualizacao dos servigos, técnicas, procedimentos e ampliagdo da infraestrutura, incluindo o
controle da dengue.

A dengue é um sério problema de satde publica no mundo. A Organizacdo Mundial da Saide
(OMS) estima que 2,5 bilhdes de pessoas — 2/5 da populagao mundial — estao sob-risco de contrair
dengue e que ocorram anualmente cerca de 50 milhdes de casos. Desse total, cerca de 550 mil
necessitam de hospitalizacdo e pelo menos 20 mil morrem em consequéncia da doenca. No
Brasil, a primeira epidemia documentada clinica e laboratorialmente foi em 1981-1982, em Boa
Vista (RR), causada pelos sorotipos 1 e 4. Em 1986, ocorreram epidemias do Rio de Janeiro e
algumas capitais da regido Nordeste. Desde entdo, a dengue vem ocorrendo no Brasil de maneira
continuada, intercalando-se com a ocorréncia de epidemias, geralmente associadas com a
introdugdo de novos sorotipos. Na epidemia de 1986, foi identificada a circulagdo do sorotipo
DENVT1, inicialmente no estado do Rio de Janeiro, disseminando-se, a seguir, para outros 6
estados até 1990, quando foi identificada a circulagdo de um novo sorotipo, o DENV2, também
no estado do Rio de Janeiro. Na década de 90, houve aumento importante da incidéncia, reflexo
da dispersao do Aedes aegypti no pais. A presenca do vetor, associada a mobilidade da
populagdo, levou a disseminacao dos sorotipos DENV1 e DENV2 para 20 dos 27 estados do pais.
A circulacdo do sorotipo DENV3 do virus ocorreu pela primeira vez em dezembro de 2000,
também no Estado do Rio de Janeiro. Em 2004, 23 dos 27 estados do pais ja apresentavam a
circulagdo simultanea dos sorotipos DENV1, DENV2 e DENV3 do virus da dengue [3]. Em 2011,
foi reintroduzido no Brasil o virus tipo 4, inicialmente pelo Estado do Rio de Janeiro e, em 2012,
esta presente em epidemias de varios estados brasileiros.



No Brasil, os adultos jovens sempre foram os mais atingidos pela doenca. Mas, a partir de 2006,
em alguns estados ocorreu a recirculagao do soro tipo DENV2 apés alguns anos de predominio do
sorotipo DENV3, o que levou a uma mudanca no cendrio epidemiolégico da doencga, com
aumento no nimero de casos, de formas graves e de hospitalizagdes em criangas, principalmente
no nordeste do pais. Em 2008 ocorreram novas epidemias causadas pelo sorotipo DENV2 em
diversos estados, marcando o pior cendrio da doenga no Brasil, em relacdo ao total de internagdes
e 6bitos com padrdo de migracao de gravidade para as criangas, que representaram mais de 50%
dos pacientes internados nos municipios de maior contingente populacional. Mesmo em
municipios com menor populagdo, mais de 25% dos pacientes internados por dengue eram
criangas [4].

Em Macaé, ocorreram epidemias em 2002, 2007 e 2010, com circulagdo do virus tipo 1 e 3. Na
epidemia do estado do Rio de Janeiro, em 2008, houve circulagdo dos tipos 1, 2 e 3 em Campos
dos Goytacazes. Pela migracdao didria de pessoas entre Macaé e Campos havia uma forte
tendéncia da introdugdo do virus tipo 2 no municipio em 2010, com indicios clinicos
epidemioldgicos de que de fato aconteceu, devido a rdpida evolugdo para gravidade de grande
partes dos casos.

Na atual situagdo do pais, onde é elevado o nimero de municipios infestados por Aedes aegypti,
torna-se imprescindivel a implantagdo de mecanismos para a intensificacdo das politicas de
salide, saneamento e meio ambiente para que venham contribuir para a reducdo do nimero de
potenciais criadouros do mosquito. A escola e o l6cus familiar se tornam locais ideais para o
desenvolvimento de estilos de vida saudaveis, condutas de baixo risco e a compreensao de que
ndo é sé auséncia de doencas, mas o resultado de condigdes adequadas de saneamento,
habitacdo, educagao, geracao de rendas, alimentacdo, seguranca, cultura, lazer, dentre outros é
que se traduzem em sadde [4].

Ressalta-se que combater o Aedes aegypti demanda o envolvimento articulado de diversos setores
— como educacgdo, saneamento e limpeza urbana, cultura, turismo, transporte, construcao civil e
segurancga publica — assim como a participagdo de parceiros do setor privado e da sociedade
organizada, extrapolando o setor satde.

Em Macaé, no ano de 2005, foi fortalecido o trabalho de vigilancia epidemiolégica e foi criada a
Divisao de Informacao e Andlise de Dados, medidas que levaram o municipio a apresentar dados
epidemiolégicos mais fidedignos a realidade da situacdo de satde, dando subsidios de apoio a
gestdo para planejamento das acgdes. A Secretaria Municipal de Saide de Macaé vem
implementando mecanismos para o efetivo enfrentamento da dengue através de uma politica de
salide baseada na intersetorialidade com envolvimento dos setores salde, saneamento, limpeza
urbana, meio ambiente, educacao e a sociedade, ha mais de 10 anos. Contudo, somente durante
a epidemia ocorrida em 2007 se agregou ao plano de contingéncia a utilizacdo de medicamento
homeopatico, motivado pela publicacdo da portaria MS/GM n° 971 03/05/06, aprovando a
Politica Nacional de Préticas Integradas e Complementares (PNPIC), no Sistema Unico de Sadde
(SUS), que prevé o uso da homeopatia na implantacdo de protocolos voltados a acdo nas
endemias e epidemias [5].

O trabalho de homeopatia como estratégia complementar ao controle da dengue fez parte do
planejamento da Secretaria Municipal de Saide de 2007 a 2012, constando, portanto nos planos
de contingéncia até 2013. Cabe ressaltar que os planos municipais sao exigidos e avaliados pela



Secretaria Estadual de Satde e que no decorrer desses anos ndao houve nenhuma ressalva quanto a
utilizacdo da homeopatia por parte da mesma.

A homeopatia tem uma longa histéria no controle de doencgas epidémicas infectocontagiosas, em
épocas em que o controle ambiental sanitario, a contagiosidade das doencas, por virus e
bactérias, a importancia de reposicao hidroeletrolitica ainda ndo eram bem conhecidos, e antes
dos antibiéticos e da maioria das vacinas [6]. O trato de epidemias com homeopatia foi iniciado
pelo proprio criador da homeopatia, o médico alemdo Samuel Hahnemann, tornando-se
particularmente popular nos Estados Unidos e na Europa no século XIX, devido ao seu éxito no
tratamento das epidemias da época, como célera, tifo, febre amarela e escarlatina [7].

Motivados e embasados na portaria de criagdo da PNPIC no SUS, os dirigentes publicos do
Municipio de Macaé, em vigéncia de franca epidemia de dengue no ano de 2007, aprovaram o
inicio de um trabalho de homeopatia contra a dengue na tentativa de minimizar os agravos que a
epidemia poderia gerar e também baseado no histérico de sucesso da homeopatia no controle de
epidemias ao longo dos Gltimos séculos.

Através da iniciativa da Secretaria Municipal de Sadde, a cidade de Macaé vem utilizando um
protocolo de intervencdo homeopdtica para prevencdo e tratamento da dengue desde 2007,
atualizado anualmente, incluido no plano municipal de contingéncia da dengue, com resultados
positivos, diminuindo a intensidade dos sintomas e o periodo de duracdo da enfermidade,
proporcionando uma melhoria mais rapida do paciente [6].

Inicialmente o protocolo foi 0 mesmo que havia sido utilizado em Sao José do Rio Preto, também
por iniciativa da Secretaria Municipal de Salde daquele municipio. O mesmo protocolo foi
aplicado em uma epidemia de dengue em Cuba, também com resultados positivos observados
pela reducao da duracdo do quadro febril e diminuicdo da frequéncia de complicagdes, como
choque hipovolémico e hemorragias, segundo dados divulgados pelo préprio Ministro da Satde
daquele pais [8].

Em Macaé, além do destaque como mais um recurso no combate a dengue com resultados
positivos e bastante significativos e com grande aceitacdo e credibilidade por parte dos usudrios, a
homeopatia também é utilizada em outros processos epidémicos, como gripe, gripe A HINT,
pediculose e hepatite A. O medicamento homeopdtico para essas finalidades é administrado em
centros de salde, unidades basicas de saide (UBS), postos de estratégias de sadde da familia
(PSF/ESF), unidades de programas de satdde, escolas, logradouros publicos, bem como ha uma
grande demanda por parte das empresas, sobretudo da darea offshore e onshore, para
administracdo das ‘gotinhas homeopaticas contra a dengue’. A experiéncia de Macaé demonstrou
também que a utilizagdo da homeopatia em epidemias tem baixo custo e pode ser implantada
facilmente.

O trabalho de Macaé, no que tange ao controle de epidemias, atua de forma descentralizada e
articulada com toda a rede municipal de saide e de educacao. Desenvolve atividades nas diversas
comunidades do municipio, através da formacdo de agentes multiplicadores, no intuito de
otimizar recursos, favorecendo ao conhecimento do uso de homeopatia.



O Programa de Homeopatia em Macaé

E importante conhecer como se deu a implantacdo do Programa de Homeopatia no municipio de
Macaé, uma vez que sé ap6s 4 anos de trabalho intenso em epidemias de dengue, com
reconhecimento publico, através da midia e com reconhecimento técnico pela Coordenacao de
Préticas Integrativas do Ministério da Salde, é que foi implantado o Nucleo Municipal de Saude
Integrativa no municipio.

O Programa de Homeopatia, inicialmente, foi fruto da opgao individual de alguns profissionais em
atuarem nas areas de homeopatia, sem que houvesse uma estruturagao adequada a este tipo de
assisténcia ou discussdao apropriada para introducdo, no SUS de Macaé, deste novo paradigma.
Alguns médicos que atuavam em pediatria e clinica médica, mas que tinham formacdo em
homeopatia, diante do sofrimento do paciente, prescreviam homeopatia. A pratica de homeopatia
foi oficializada com concurso para médico homeopata, que ocorreu em 2004 e em 2012, quando
teve também o concurso para farmacéutico homeopata. A equipe técnica do Ndcleo Municipal de
Salde Integrativa (NUMSI) é composta por 1 gerente, que é profissional médica com
especialidade em homeopatia, pediatria e acupuntura, 5 médicos homeopatas, 5 médicos
acupunturistas, 1 farmacéutica homeopata, 1 naturéloga, 1 massoterapeuta, 1 fisioterapeuta, 1
psicologa, 1 assistente social, 1 enfermeira e uma nutricionista. Na equipe de apoio hd 1
recepcionista, 1 assistente administrativa, 1 auxiliar de servicos gerais, 1 atendente de
enfermagem, 2 voluntdrias que sdao técnicas de enfermagem, 1 artifice e 10 estagidrios de
enfermagem, estes Gltimos sendo em parte do ano letivo.

As PIC sao desenvolvidas através de atendimentos ambulatoriais no Nicleo e de forma
descentralizada no Centro de Saude Dr. Jorge Caldas, na UBS Maringd e de forma intersetorial em
parceria com o PSF/ESF (Postos de Salde da Familia/Estratégia Saide da Familia), escolas, outros
6rgdos da rede publica e empresas. Atua tanto na prevencao como no tratamento de doencas
agudas e cronicas. O ingresso no servico se dd por meio da referéncia e contra-referéncia dos
usuarios do SUS ou através da demanda espontanea. O paciente ao chegar ao Ndcleo é acolhido
ja& na recepcao e encaminhado ao primeiro atendimento, que é realizado por um médico
homeopata, e apds a avaliagdo é encaminhado a outros servigos oferecidos no mesmo, quando
necessario.

As principais metas do Programa sdo: atuar na prevencgao de agravos, promogdo, manutencdo e
recuperagao da salde, atendendo o paciente de forma humanizada, integral; ampliar e melhorar o
acesso da populacdo as PIC com énfase na atencdo primdria; oferecer medicamento homeopatico
gratuito; implementar e implantar a farmacia de homeopatia e fitoterapia; promover a capacitagao
dos profissionais de saide e da populacdio em relacdo as PIC; levantar indicadores que
possibilitem a realizacdo de pesquisas através de parcerias; manter o trabalho de homeopatia em
epidemias; promover e participar de eventos publicos com envolvimento de vdrios atores sociais
visando a divulgacdo, melhor conhecimento e reconhecimento das PIC desenvolvidas na rede
publica municipal de Macaé [9]. Enfim, ampliar o acesso as PIC aos usudrios do SUS, antes
restritas a servigos de cunho privado, atendendo aos principios de integralidade, universalidade e
equidade levando a uma atengdo humanizada.

Os diagnésticos mais atendidos nas consultas homeopdticas em 2011 e em 2012 foram [9]:
* Em pediatria: infeccdo de vias aéreas superiores, muitas de repeticdo, 50%; alergias, 30%;
déficit de atencao, 10%; outros, 10%.



* Em adultos: distirbios da esfera mental e emocional, 20%;doencgas respiratérias e
otorrinolaringolégicas, 20%; alergias, 18%. doencas osteomusculares, 15%; distirbios de
satde de mulher, 7%;doencas cardiovasculares, 6%; doencas metabdlicas,5%;outros, 1%.

O trabalho de homeopatia contra a dengue no municipio de Macaé

A Secretaria Municipal de Saide de Macaé vinha implementando mecanismos para o efetivo
enfrentamento da dengue, através de uma politica de saide baseada na intersetorialidade com
envolvimento dos setores de salde, saneamento, limpeza urbana, meio ambiente, educacao e a
sociedade, baseada no fato de que o envolvimento multissetorial reforca o fundamento de que o
controle da dengue é uma acao de responsabilidade coletiva que ndo se restringe ao setor salde e
seus profissionais.

Os objetivos desse trabalho da Secretaria de Saide de Macaé foram avaliar a efetividade da
intervengao homeopdtica como fator adicional de protecao a dengue, com utilizagao de doses
homeopaticas profilaticas, ao mesmo tempo em que promovia o treinamento de profissionais de
diversos niveis para sua aplicagdo, segundo rotinas e protocolos desenvolvidos durante o trabalho;
e diminuir a letalidade da doencga considerando a hipétese de trabalho de que o medicamento
homeopatico reduz a intensidade dos sintomas e diminui o periodo de duracao da enfermidade,
minimizando os agravos da doenca.

Para o controle da dengue, além das medidas de controle do vetor, vigilancia epidemioldgica,
qualidade na assisténcia, manejo de leitos, capacitacdo de profissionais, educacdo popular em
saide e melhoria da informacdo em sadde, a Secretaria de Satide de Macaé vem realizando o
trabalho de Homeopatia contra a Dengue, que teve inicio em 2007. Na época era baseada em
trabalhos de campo no controle da dengue, realizado em Sao José do Rio Preto e em Camaguey,
Cuba, onde foi evidenciada diminuicdo dréstica da incidéncia da doenca, e na portaria MS/GM n°
971 03/05/06, aprovando a PNPIC no SUS, que prevé o uso da homeopatia na implantagao de
protocolos voltados a acdo nas endemias e epidemias. A Secretaria Municipal de Sadde passou a
disponibilizar gratuitamente doses do medicamento homeopatico, com o intuito de diminuir a
suscetibilidade individual e coletiva a doenga e minimizar os sintomas de quem estivesse com a
doenca ou viesse a contrai-la. O trabalho, que é realizado baseado em protocolo municipal
atualizado anualmente, fez parte do Plano de Contingéncia para o Controle da Dengue, de 2007 a
2012 (quando foi realizado e incluido também para o ano de 2013), que previa a intensificacao
das acdes de controle do vetor, vigilancia epidemiolégica e capacitacdo técnica na Atencao
Basica e servigos, e ainda atividades intersetoriais de comunicacdo e mobilizagao social e o uso
da homeopatia. O Plano é colocado em pratica quando hd um aumento expressivo do nimero de
casos da doenga no municipio.

A Secretaria Municipal de Salde, através da Coordenacdo Geral de Satde Coletiva (atualmente
Gerencia de Vigilancia em Sadde), preocupada com a possibilidade de novos casos de dengue e
consciente da importancia destas acdes, vinha realizando até 2012, quinzenalmente em periodos
sazonais da doenca, reunidoes de Forca Tarefa Contra a Dengue com a presenca de setores da
Secretaria de Salde - Coordenacdo de Salde Coletiva, Laboratério Piblico Municipal, Centro de
Controle de Zoonoses, Programa de Homeopatia, Vigilancia Epidemiolégica, Divisdao de
informacao e andlise de dados, Divisdo de Educagao em Satde e GRUTAS (Grupo de Teatro Arte



em Saude), Estratégia Saide da Familia, Coordenacao de Emergéncia, Coordenagao de Servicos
de Saide, Coordenacdo de Enfermagem -, Hospital Pidblico Municipal, Secretaria Municipal de
Comunicagdo Social, Secretaria de Municipal de Servicos Publicos, Guarda Municipal, Defesa
Civil, Secretaria de Mobilidade Urbana, Secretaria Municipal de Educacdo, Secretaria de Meio
Ambiente, Secretaria de Governo, Associacdes de Moradores, nas quais eram definidos mutirdes
semanais, norteados pelo nimero de casos da doenca e pelo LIRAa (Levantamento do Indice
Répido do Aedes aegypti) a serem realizados nos bairros da cidade de Macaé ao longo de cada
més.

Nos mutirdes semanais, nos bairros de maior nimero de casos e de maior indice de infestacao do
mosquito, eram realizadas visitas domiciliares, identificacdo, orientacdo e remogdo, quando
possivel, de criadouros, e orientagdo aos pacientes com suspeita da doenca, além da
administracdo do medicamento homeopdtico tanto na prevencdo quando, quando possivel, no
tratamento da dengue, e também limpeza de terrenos baldios e de bueiros, pulverizacao de
onibus que chegam a cidade através do bairro em questdo, operacdo cata-bagulho, recolhimento
de pneus, passeatas com distribuicdo de folders e orientacdo dos transeuntes e nas pracas e nas
residéncias visitadas.

O desenvolvimento das préticas educativas realizadas pelo Programa de Homeopatia coordenado
pela Sadde Coletiva na cidade de Macaé sempre foi marcado pela intersetorialidade, que tem por
base acdes de comunicacao, imprescindiveis para fomentar os processos de mobilizacao social. O
trabalho educativo se estende as escolas de forma lddica; as criancas também sao contempladas
de forma global com a homeopatia. Sdo realizadas campanhas de homeopatia nas escolas desde
2007, e em 2009 aconteceu o ‘Concurso das Gotinhas Homeopdticas contra a Dengue’ nas
escolas, em parceria com a Secretaria de Educacdo, com o objetivo de sensibilizar e fomentar a
criatividade dos alunos dos ensinos médio e fundamental sobre as medidas de controle da dengue
e sobre o uso da homeopatia, com premiagao dos melhores desenhos, frases e parédias. Durante
o ano de 2010, os trabalhos foram utilizados em campanhas e mutirdes contra a dengue. O
projeto proporcionou palestras de orientagdo e prevencao a dengue em 60 escolas, com
participagao de 12.000 alunos, de professores e diretores da rede publica de ensino.

A metodologia utilizada nos protocolos

A utilizagdo de medicamento homeopatico como adjuvante a todas as outras medidas de controle
da dengue é realizada no municipio de Macaé desde 2007, cujo protocolo é atualizado
anualmente.

Para a realizagdo do trabalho sdo cumpridas etapas de um planejamento anual, com treinamento
dos profissionais envolvidos sobre dengue, incluindo epidemiologia, controle do vetor, manejo
clinico, comunicacao e mobilizacdo social e sobre homeopatia, principalmente no trato com
epidemias.

O Programa inclui alinhamento conceitual na drea homeopatica, orientagdes sobre o tratamento
homeopatico, as especificidades da utilizagdo da homeopatia na dengue, aplicacao do protocolo
e definicdo do fluxo de atendimento dos pacientes e estratégias. A equipe deve também ser
capacitada sobre dengue, de acordo com as Diretrizes Nacionais para Prevencdo e Controle de



Epidemias de Dengue [3] e com o Manual de Dengue: Diagndstico e Manejo Clinico — Adulto e
Crianca, ambos do Ministério da Sadde [10].

O emprego da homeopatia requer a observancia do método homeopdtico, ancorado na lei da
similitude e experimentacdo no homem sdo. Na vigéncia de epidemias, utiliza-se um método
denominado ‘génio epidémico’, proposto por Hahnemann [11].

Sendo assim, sdo realizados anualmente, durante o desenvolvimento do trabalho:

1) Diagnéstico situacional para elaboracdo do projeto, utilizando como instrumentos os bancos de
dados dos sistemas nacionais de informacao, dados epidemiolégicos, dados demogréficos, dados
do indice de infestagdo do mosquito, relatério anual de gestdo, programacdo anual e metas no
ambito da Secretaria Municipal de Salde;

2) Estudo do génio epidémico do municipio ou bairros e distritos, sendo norteado pelo nimero de
casos da doenga e pelo indice de infestagao;

3) Definicao de infraestrutura e fluxogramas para a implantagao do método, incluindo processo de
aquisicao do medicamento homeopatico;

4) Aplicagao do medicamento escolhido para profilaxia homeopética em unidades de saude,
escolas, logradouros publicos, terminal rodovidrio central municipal de forma rotineira e em
campanhas especificas previamente ao pico sazonal previsto. E também para profilaxia
homeopatica em mutirdes durante o periodo sazonal, priorizando bairros com maior nimero de
casos, com énfase nos de maior nimero de casos graves (febre hemorragica da dengue - FHD,
dengue com complicagdes - DCC, sindrome do choque da dengue - SCD) e de possiveis 6bitos, e
também os bairros com maior indice de infestacao do Aedes aegypti;

5) Avaliacdo e monitoramento dos indicadores: constituicdo de procedimentos de avaliacao e
controle das atividades desenvolvidas, observando os resultados através dos indicadores
apresentados nas etapas 1 e 2 e medindo os impactos das a¢des. De acordo com as mudancas das
caracteristicas epidemiolégicas, reestudo de génio epidémico com aplicagdo de novos
medicamentos, que pode ser necessario a cada novo aumento do nimero de casos da doenga;

6) Realizacdo de profilaxia homeopatica de bloqueio: aplicacdo de medicamento homeopdtico
profilatico nos moradores das casas dos pacientes com dengue confirmado e no entorno (no
quarteirao e na rua).

O publico alvo sao individuos de ambos os sexos de todas as faixas etdrias, inclusive gestantes,
com recomendagao especial para aqueles com histérico anterior na doenga.

A escolha do medicamento é realizada através do método homeopadtico, utilizado em epidemias,
conceito denominado ‘génio epidémico’, onde os casos da doenca sao estudados para se extrair
0s sinais e sintomas que se repetem na maioria dos pacientes e se escolher o medicamento que
cobre a maioria desses sinais e sintomas, mais adequado a epidemia em questdo. A escolha da
diluicdo 30cH se justifica em razao da seguranga representada pelo nivel de diluicio molecular
bem acima do nimero de Avogadro, onde assumidamente ndo hd ocorréncia de uma molécula
sequer do insumo ativo presente no inicio da preparacdo de cada um dos medicamentos. Desta
forma a possibilidade de ocorréncia de efeitos colaterais ou adversos é praticamente desprezivel
[12]. A forma de administragdo é a forma liquida com alcool a 15%, em 5 gotas diluidas em 5 ml
de 4gua, em dose Unica, para uso profilatico via oral.



O medicamento é utilizado em campanhas, mutirdes, eventos e unidades de satide e em profilaxia
homeopatica de bloqueio, ou seja, quando hd um caso positivo, € administrado o medicamento
nas pessoas da residéncia e do quarteirdo.

A periodicidade depende da epidemiologia da doenca no municipio, a dose deve ser repetida a
cada surto epidémico ou endémico sazonal ou quando hda uma mudanga no quadro da doenga
observado na maioria dos pacientes, ja que nesse caso, dependendo da avaliagdo do quadro
epidemiolégico, pode haver mudanca na escolha do medicamento.

Nos casos sintomaticos suspeitos de dengue, o paciente pode ser tratado com homeopatia, sendo
que o medicamento é individualizado através da lei da semelhanca, indicado pelo médico
homeopata que o atende, que ja tem o conhecimento do estudo do génio epidémico e,
consequentemente, dos medicamentos que podem ser indicados durante a epidemia e pode
auxilid-lo a indicar o medicamento mais especifico para o quadro do paciente por ele atendido.

H& orientagdo ao publico, com distribuicio de material educativo sobre: medicamento
homeopatico, portaria MS/GM n° 971 de 03/05/06 (que prevé o uso da homeopatia na
implantacdo de protocolos em endemias e epidemias), sobre prevencdo em relacao ao vetor e
informacdes sobre a doenca e fluxograma de atendimento; e orientacdo aos profissionais com
capacitacdo baseada nas Diretrizes Nacionais para a Prevencdo e Controle de Epidemias de
Dengue [3] com elaboracao e distribuicdo da ‘Rotina Para o Atendimento a Pacientes com
Suspeita de Dengue’, incluindo protocolo municipal para o uso da homeopatia e também com o
manual de diagnéstico e manejo clinico da dengue [10], que contempla a utilizacdo da
homeopatia como medida complementar, sendo uma agdo coadjuvante, mas ndo substitutiva.

As campanhas de homeopatia no combate a endemias e epidemias correspondem a uma agao do
Programa de Homeopatia de Macaé com o envolvimento de profissionais da rede publica,
médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem, agentes de combate a endemias, agentes
comunitarios, estagidrios de enfermagem e pessoal administrativo.

Resultados

Nas campanhas de Homeopatia contra a Dengue, houve adesao em massa da populacdo, sendo
um dos fatores responsaveis o fornecimento gratuito de medicamento homeopdtico, tanto para
prevencdo quanto para tratamento. Em 2007 foram distribuidas 216.000 doses, em 2008 203.878,
em 2009 211.059, em 2010 178.677, em 2011 150.682 e em 2012 125.621 doses. Cabe ressaltar
que 2007 e 2010 foram os anos de epidemia.

Entre os pacientes sintomaticos tratados, com a doenca diagnosticada no ato ou posteriormente
através de anamnese e avaliacdo clinico-diagnéstica, o que se constata é que apresentam alivio
dos sintomas no inicio do tratamento e a remissdao completa se dd em um periodo mais curto,
evitando complicacdes [6].

Desde 2007, quando houve a elaboracdo e implantacao do primeiro plano de contingéncia, a
utilizacdo da homeopatia foi incluida em protocolos voltados a agdo nas epidemias e endemias e
vem se destacando neste campo, pois estatisticamente ficou demonstrado seu relevante



desempenho no combate a dengue, com queda significativa do nimero de casos da doenca em
contraste com os municipios vizinhos (Grafico 1).

Grafico 1. Coeficiente de incidéncia de dengue por municipio, estado e regidao, 2007-2008 (por
100.000 habitantes). Fonte: SINAN-NET. SESDEC R} (2009).
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A incidéncia da doenca em Macaé no ano de 2008 teve queda de 71%, em relacdo ao ano de
2007, enquanto na regido norte fluminense da qual Macaé faz parte teve aumento de 273% e no
estado do Rio de Janeiro teve aumento de 315%. Na cidade do Rio de Janeiro, capital do estado,
houve aumento de 401%. Os 3 municipios mais populosos da regido norte-fluminense sdo
Campos, Macaé e Sao Francisco do Itabapoana, nessa ordem, sendo que Macaé foi o tnico que
teve queda, enquanto Campos dos Goytacazes apresentou um aumento de 536% e Sao Francisco
do Itabapoana de 3.454%. Vale ressaltar que entre a cidade de Campos dos Goytacazes e Macaé
ha fluxo migratério didrio de trabalhadores e estudantes.

Quanto a letalidade, no ano epidémico de 2010, a meta pactuada para o municipio de Macaé foi
de 2,58, sendo que, o municipio alcancou 0,68, taxa bem menor se comparada ao estado do Rio
de Janeiro (2,18) e municipios da regido, apesar do grande nimero de casos graves, pela
introdugdo do virus tipo 2 (Tabela 1).



Tabela 1. Distribuicdo dos 6bitos confirmados segundo classificagdo e taxas de letalidade por
dengue, por municipio e regido de sadde. RJ. 2010. Fonte: SINAN/NET-RJ, dados atualizados em
24/11/2010 e sujeitos a revisao.

Regido de Obitos Confirmados Taxa d
axa de
Salde ou FHD/SCC DCC total . Casos graves
. letalidade
Municipio
Regiao Norte 4 8 12 1,86 642
Macaé 2 1 3 0,68 447
d
Campos dos 2 6 8 4,47 179
Goytacazes
S3o Fidelis 0 1 1 4,76 21
Estado 15 25 40 2,18 1831

No ano de 2011, foi realizada pesquisa das pessoas que utilizaram o medicamento homeopatico
profildtico de bloqueio, ou seja, quanto aos demais moradores das casas dos pacientes que
tiveram dengue em 2010. O resultado foi que, de 231 pessoas, somente 45 tiveram dengue e 186
pessoas ndo tiveram a doenga, totalizando 80,5% [13].

Analisando a série histérica de casos de dengue confirmados por critério laboratorial, nota-se que
o pico sazonal vem diminuindo ano apds ano, apesar do aumento no ano de 2010, que foi ano
epidémico, pela introdugdo do sorotipo 2, mas em proporcao menor se comparada a epidemia
(Gréfico 2).

Grafico 2. Série histérica de casos de dengue confirmados por critério laboratorial, Macaé, 2007 a
2012. Fonte: SINANnet Macaé-RJ - Atualizado em outubro de 2012.
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Os medicamentos utilizados

No ano de 2007 foi utilizada uma férmula contendo Eupatorium perfoliatum, que cobre os
sintomas da dengue cldssica, aliviando o mal estar e as dores, Crotalus horridus, que tem analogia
sintomdtica com a SCD, e Phosphorus, que previne e trata fendbmenos hemorrdgicos e tem
tropismo hepatico, todos na dinamizacao 30 cH, com base no estudo de Sdo José do Rio Preto
[14].

Nos anos seguintes a escolha foi baseada no estudo do génio epidémico dos casos de Macaé
tendo, portanto, com mais especificidade, sendo realizado nos periodos sazonais de aumento de
nimeros de casos. A mudanca da estratégia foi necessaria para se tentar o medicamento
homeopatico especifico para as epidemias de Macaé. O tratamento homeopdtico deve ser
individualizado nas doencas epidémicas, assim como estipula Hahnemann nas doengas agudas e
cronicas. No Organon, nota ao §81 [77], Hahnemann afirma que em epidemias de uma mesma
patologia, esta jamais retorna do mesmo modo, diferindo em seu curso, em vdrios de seus
sintomas mais marcantes:

“... cada epidemia isolada é de carater peculiar, uniforme e particular comum a todos os
individuos afetados e, quando esse carater se encontra no conjunto caracteristico dos
sintomas comuns a todos, aponta-nos o caminho para a descoberta do medicamento
homeopatico (especifico) adequado para todos os casos, o qual, entdo, é praticamente
eficaz em todos os doentes que gozavam de salde razodvel antes da epidemia, isto €, que
ndo sofriam cronicamente de psora desenvolvida.”

No §100 da mesma obra [11], Hahnemann considera cada epidemia como Unica devendo haver
um estudo meticuloso do quadro puro de cada doenga atual:

“Na investigacdo da esséncia sintomatica das doencas epidémicas ou esporddicas, é
indiferente que tenha ocorrido algo semelhante no mundo, sob este ou aquele nome. A
novidade ou a peculiaridade de uma tal epidemia nao faz diferenca, quer no exame, quer
no tratamento, visto que o médico, mesmo assim, deve pressupor o quadro puro de cada
doenca atual dominante como algo novo e desconhecido e investigd-lo pela base, se
pretender ser um genuino e criterioso artista da cura, ndo podendo nunca colocar a
suposicao no lugar da observacao, nem supor, total ou parcialmente, conhecido um caso de
doenca que estiver encarregado de tratar, sem explorar cuidadosamente todas as suas
manifestacdes, tanto mais que, em muitos aspectos, cada doenca dominante é um
fendmeno com suas préprias caracteristicas e, num exame meticuloso, é identificado como
completamente diferente de todas as epidemias anteriores |[...]".

Assim, no ano de 2008 foi utilizado Phosphorus 30cH, que é um medicamento que manifesta
tropismo hepdtico e agdes importantes nos fendbmenos hemorragicos. Em 2009, foi utilizado
Natrum muriaticum 30cH, que apresentou no estudo ampla cobertura da doenga, com
predomindncia de fendbmenos gastrintestinais, como diarreia, vomitos, sede intensa e desidratacao.
Em 2010, o medicamento utilizado foi Arsenicum album 30cH, que apresentou ampla cobertura
da doenca com predominancia de evolucao abrupta para gravidade, justificado pela introducao
do sorotipo 2 na regido. No ano de 2011, o medicamento utilizado foi Gelsemium sempervirens
30cH, com cobertura de sintomas de dengue cldssica, porém com importante queda do estado
geral, prostracdo e sonoléncia e acentuada debilidade, mialgia e cefaleias intensas, febre, todavia



sem complicacdes hemorragicas importantes ou migracdo para gravidade. Em 2012, foi utilizado
Bryonia alba 30cH, com cobertura de quadro de dengue cldssica, com predominancia de
vertigens, dores no corpo, acompanhados de sede intensa e com piora do quadro clinico ao
menor movimento tendo o paciente a tendéncia de permanecer quieto no leito.

Os sintomas dos medicamentos encontrados nas repertorizagdes da totalidade sintomatica para se
obter o ‘génio epidémico’ do municipio de Macaé sdao descritos na Tabela 2, junto da cobertura
respectiva, por ano.

Tabela 2. Génio epidémico da dengue em Macaé, RJ, 2007-2012

2007*

Eupatorium perfoliatum

Cefaleia durante calor febril; ndusea durante febre; vomito
durante calor febril; fraqueza durante febre; Inquietude
durante calor febril; dor como se os o0ssos estivessem
quebrados; petéquias; hepatite.

2008**

Phos (18/22), Ars, Bry,
Puls, Bell, Lyc (15/22),
Rhus-t, Nat-m, Sil
(14/22).

Sensacdo de morte; pensamentos de morte; cefaleia durante
calor febril; cefaleia na fronte atrds dos olhos; cefaleia
estendendo-se para os olhos; vertigem durante calor febril;
calor febril intenso; ndusea durante febre; febre continua;
inchaco do figado; hepatite; dor nas articulagdes; dor como
se 0s 0ssos estivessem quebrados; exantema; petéquias;
erupgdes pruriginosas; transtornos durante convalescenca;
ap6s febre agrava; fraqueza durante febre; hemorragia
internamente; hemorragia por orificios do corpo; pulso
quase imperceptivel; inquietude durante calor febril.

2009

Nat-m (13/16), Ars( 12),
Phos (12) Lyc (12), Bry
(11), Rhus-t (11), Arn
(11), Lach( 11), Puls (10)

Cefaleia durante calor febril; dor nos olhos durante o calor
febril; sede com secura na boca, labios e garganta; falta de
apetite; ndusea durante febre; sede durante calor febril;
vomitos durante o calor febril; dor no estdtmago durante
calor febril; figado aumentado; dor abdominal; diarreia;
hemorragia intestinal baixa durante a evacuacao; inflamacao
da pleura; calor febril intenso com calafrio; petéquias;
exantema pruriginoso; pele seca; dor nos mdsculos e
articulacdes; dor como se os o0ssos tivessem quebrados; em
pé, ao levantar-se e em movimento agrava; apds febre
agrava; fraqueza durante febre; dor e fraqueza na perna; dor
na panturrilha.

2010%**

Ars (17/20), Nat-m
Bry (16), Phos
Rhus-t (15), Bell
Puls (14), Acon
Arn( 13)

Medo da morte; tristeza, depressao mental,
desencorajamento; vertigem caminhando; cefaleia durante
calor febril; cefaleia atordoante; ndusea durante febre; sede
durante febre; vomito durante calor febril; exantema; calor
febril intenso; febre aparecendo abruptamente; petéquias;
erupcdes pruriginosas; dor das articulacdes; dor dos
musculos; fraqueza durante febre; hemorragia por orificios
do corpo.

2011

Gels (17/21), Ars
Rhus-t (16), Bell
Acon (16), Puls
Phos (15), Sulph

Inquietude durante calor febril; medo da morte; tristeza,
desanimo; vertigem caminhando; cefaleia na fronte atras dos
olhos; epistaxe; ndusea; sede durante calor febril; auséncia
de sede durante calor febril; dor abdominal; dor nas




Calc (15), Chin (15) extremidades; febre de longa duracdo; cansaco, fadiga; dor
nas articulagdes; dor nos musculos; fraqueza durante febre.

2012 Bry (19/23), Puls (
Phos (17), Acon (
Bell (14), Nux-v (
Cocc (14), Stram (
Merc (12), Kali-m (12

), | Ansiedade durante febre; irritabilidade durante calor febril;
), | medo de estar sozinho; medo da morte; tristeza, desanimo;
), | vertigem em pé, em movimento e durante calor febril;
), | cefaleia durante calor febril, na fronte estendendo-se para os
olhos; ndusea durante febre; sede extrema; sede durante
calor febril; vOmito durante calor febril; diarreia; febre
continua; calor febril intenso; exantema; dor nos 0ssos,
musculos, articulagdes; dor melhora pelo repouso; erupcoes
pruriginosas; fraqueza durante febre.

*Génio epidémico de 2007: Ars (12/14), Nat-m, Phos (11), Rhus-t, Lyc (10), Puls, Bry, Sil, Acon (9/14). Foi utilizada
férmula contendo Eup, Phos e Crot-h, segundo experiéncia em Sao José do Rio Preto.

*** Dengue grave 2010 (FHD, SCD): Phos (10/10); Ars, Bry, Arn, Chin (9); Apis, Sulph, Lach,Puls (8); Lyc, Bell, Colch,
Rhus-x, Nux-v, Nat-m (7); Acon, Crot-h (6).Um referencial importante para estes casos mais graves sdo os sintomas de
perda de liquido para o terceiro espago, como por exemplo, hemorragia por extravasamento passivo, apés febre agrava,
transtornos durante convalescenca.

Os medicamentos que mais apareceram nas repertorizagdes de 2007 a 2012, em ordem
decrescente, foram: Phos e Pusatilla nigricans nos 7 estudos; Ars, Bry e Rhus toxicondendron em 6
estudos; Aconitum napellus, Belladona e Nat-m em 5 estudos. Todos os medicamentos citados
apareceram também no estudo da dengue grave. J& Crot-h, medicamento muito estudado e
utilizado em dengue s6 apareceu com maior cobertura no estudo dos casos graves de dengue do
ano de 2010. Finalmente, Eup praticamente ndo apareceu.

Fazendo um paralelo entre a circulagdo viral em Macaé no periodo do estudo e os medicamentos
utilizados, podemos notar que: em 2007, 2008, 2009 e 2011 ,quando a predominancia era do
sorotipo 1, utilizamos, respectivamente, a férmula contendo Crot-h, Eup e Phos; Phos; Nat-m; e
Gels (sendo os trés ultimos oriundos do estudo do génio epidémico local). O sorotipo3 circulou
em 2009 e 2010, quando foram utilizados Nat-m e Ars. Em 2010, foi reintroduzido o sorotipo 2,
com casos mais graves; foi utilizado Ars para a populacdo em geral. Porém, para a profilaxia
homeopatica de bloqueio, ou seja, onde ja havia casos confirmados por critério clinico-
epidemioldgico e laboratorial, foi utilizado Phos. Em 2012, com a introducdo do sorotipo 4, foi
utilizado Bry. Todos os medicamentos utilizados, excetuando a férmula, foram baseados no
estudo do génio epidémico das epidemias de Macaé.

Conclusao da experiéncia de Macaé

A utilizagdo da homeopatia em epidemias pode ser implantada facilmente, uma vez que demanda
breve periodo de tempo entre o inicio do surto e o estudo do génio epidémico para a escolha
medicamento e a aplicacio do mesmo. Exige uma tecnologia simples com um custo de
financiamento condizente com as condi¢des socioeconémicas e culturais do pais e conta com
grande adesdao da populacdo. A experiéncia de Macaé demonstrou que a utilizacdo da
homeopatia em epidemias pode ser implementada facilmente, tem baixo custo, conta com ampla
adesdo da populacao e obtém bons resultados.

A ampliacdo do acesso da populagdo a homeopatia, bem como sua integracdo com as demais
acoes desenvolvidas pelo sistema, pode representar um grande passo no sentido da reafirmacao




dos principios da Reforma Sanitdria de universalizacdo, integralidade, equidade e da construcao
de um SUS mais humanizado e efetivo, na medida em que a homeopatia:

= Caracteriza-se por estimular os mecanismos naturais de cura do organismo e por uma
importante valorizagdo da relacdo médico-paciente;

= Tem abrangéncia de acao generalista, assistindo a todas as faixas etdrias;

= Exige uma tecnologia simples, com custo de financiamento condizente as condigdes
socioecondmicas e culturais do pais;

* Pode estender-se das doencas agudas e epidémicas as crénicas ndo-transmissiveis e as
lesionais;

= No médio prazo, pode ser capaz de reduzir a demanda por intervencdes hospitalares e
emergenciais;

= Contribui a diminuir os gastos puablicos com a satdde;

* Etem mostrado de grande adesdo dos usudrios nos locais onde ja esta implantada.
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