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HAHNEMANN e a refratariedade das Doencas cronicas. Teoria dos MIASMAS

Problemas < <4RECIDIVAS
da refratariedade < <4 ALTERNANCIAS
do doente cronico < <4PERIODICIDADE
X < <4PERSISTENCIA DOS SINTOMAS
SIMILLIMUM
\ A 4

ESPECIAL ENFOQUE
DO DOENTE CRONICO
\ A

| — Historia pregressa pessoal e familiar (hereditaria)
Il - Modos reacionais caracteristicos desde o nascimento.

TEORIA DOS MIASMAS: PSORA - - SICOSE
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Método e detalhe na observacao do doente.

Hahnemann adotou, sistematicamente, a conduta de observar, interrogar e examinar todos 0s seus
pacientes. Gracas as anotacfes pode detectar e determinar certos estigmas constantes nos

pacientes refratarios ao tratamento homeopatico.

Importa assinalar que anamnese e interrogatorio ndo faziam parte da relagdo médico-paciente na

época de Hahnemann.

7/8 dos paciente renitentes apresentavam historia de erup¢des cutaneas, geralmente pruriginosas,

cuja incidéncia nas populacdes era entdo bastante elevada.

Em outro grupo de pacientes se destacava a blenorragia e num terceiro, o cancro sifilitico - condi¢cdes

essas que eram suprimidas mediante recursos da época.

Os microorganismos e seu contagio eram desconhecidos e as doencas eram atribuidas a miasmas -

um termo de rotina, comum na Medicina, valido para situa¢des agudas e cronicas.



Importancia do reconhecimento dos estados miasmaticos.

HAHNEMANN dedicou 11 anos ao estudo das doencas cronicas, expondo suas idéias no texto “Doengas Cronicas” em 1828.

1. Contribui para evitar fracassos do plano terapéutico, quando o alivio
conseguido mediante o simillimum foi parcial ou transitorio.

2. Esclarece a profundidade do problema a ser enfrentado, permitindo
instruir o paciente no sentido de um programa terapéutico assiduo.

3. Possibilita melhor prognéstico, nao apenas com base no diagnostico
nosolégico, mas tambem nas possibilidades defensivas do doente,
orientando-o para eventuais medidas higiénicas ou acessorias.

4.  Permite justificar eventuais delongas na resolucao da queixa principal
gue motivou a primeira consulta.



Significado de “miasma” em dicionarios comuns

Miasma (Dicctionnaire, Paul Robert, 1988) Miasma (Novo Dicionério/Aurélio)
Emmanation a laquelle on attribuait les Emanacio mefitica do solo, tida como
maladies infectieuses et les épidémies causa de varias doengas endémicas.

avant les découvertes pasteuriennes.
Influéncia deletéria; corrupcao;

podridao.
Gaz putride, provenant de déchets végetaux

ou animaux en décomposition.

Miasme (Larousse du X Xe™e siecle. V.4 Paul Augé. 1931)
Emmanation morbifiqgue de matieres putrides.
Nom donné autrefoi aux principes de nature inconnue,

qui causaient les maladies épidémiques et

contagieuses, telles que la peste et le choléra.



Miasmas e Significado de diatese

Em definicdo de TROUSSEAU, diatese significa “predisposicao
congénita ou adquirida, essencial e invariavelmente cronica, em virtude da
qual se produzem alteracdbes multiplas na forma, porém, uUnicas na

esséncia”.

Na acepcao corrente, diatese representa o estado organico que faz
os tecidos reagirem de modo especial a certos estimulos extrinsecos,
como expressao da suscetibilidade. O termo qualifica diferentes miasmas
mas nao o0s representa na totalidade, estando correto como predicativo
relacionado a natureza reativa de cada um deles. Existe uma diatese
alérgica inerente a Psora, uma diatese proliferativa relacionada ao estado

de Sicose e outra diatese destrutiva relacionada a Sifilis.



Questoes de glossario: estado, modo ou estagio
miasmatico?

ESTADO = modo de ser ou estar. O termo transmite estabilidade.

Nao mudanca.

ESTAGIO = situacdo transitoria, de prepara¢do. Cada uma das
sucessivas etapas nas quais se realiza determinado trabalho. O

termo transmite idéia de instabilidade, mudanca, movimento.

« MODO = Maneira, feicao ou forma particular.  Sistema, pratica,
metodo. Estado, situacao, disposicao. O termo transmite estabilidade.

Nao mudanca.



Miasmas = expressao de sucessivas etapas fisiopatologicas
de um mesmo disturbio inicial. ( sintese adaptada de J. L. EGITO).

Os miasmas constituem etapas fisiopatoldogicas de desequilibrio inicial que progride devido a
persisténcia do ambiente hostil, de sobrecargas internas e de agressdes diversas. Saturado na capacidade
de tolerancia e esgotado nas possibilidades defensivas, o organismo procura alivio para a tensao interna
através de fenomenos episddicos e alternantes de descarga de toxinas, a maneira de valvulas de escape,
servindo-se para este fim dos emunctoérios naturais. Este conjunto de circunstancias e fenomenos, causas e

efeitos, constitui a Psora.

Na insuficiéncia de liberacdo dos fatores nocivos mediante hiperfuncdo dos dérgdos e das vias
excretoras, o organismo se mobiliza em nivel celular, alterando a quantidade e a qualidade das eliminacdes
ou ainda, em grau mais avancado, bloqueia as toxinas em 6rgaos ou regides circunscritas, dando origem a

neoformagdes. Em razao da persisténcia destes mecanismos instala-se o estado de Sicose.

Se esta frente de defesa for novamente ultrapassada, o organismo tenta se desvencilhar das toxinas
ou se adapta ao estado do estresse persistente, mediante sacrificio dos préprios tecidos, instalando o estado

miasmatico do Luetismo

NOTA - HAHNEMANN néo deu explicacdo fisiopatologica aos miasmas mas os exemplificou clinicamente.

A interpretacdo acima corresponde aos conjuntos sintomaticos atribuidos aos trés miasmas, coincide com a

tendéncia interpretativa fisiopatologica européia moderna e ndo diverge da Imunopatologia.



2° nivel = SICOSE

A=B+C+D
v
Sicose

compensada

A>B+C+D

v
Sicose
descompensada

PSORA
1° nivel

A = oferta ao sistema

B = dispéndio funcional

C = vaélvula de seguranca

D, E = vazamento de
pressao (P)

DINAMICA MIASMATICA
esquema interpretativo

3° nivel = SIFILINISMO
SIFILINISMO
3° nivel A>B+C+D+E
- \4
Sifilinismo
descompensado

SICOSE
2° nivel

1° nivel = PSORA

A =B (condicao ideal) = Psora latente
A > B = Estado psoérico

A =B + C »Psora compensada

A>B + C » Psoradescompensada

* ‘ <€—— A= calor noxa

Adaptado de J.L.EGITO. “Homeopatia, Introdugéo ao Estudo da Teoria Miasmatica”, 32 ed., Sdo Paulo, Robe, 1999,
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Transmissao dos MIASMAS

HAHNEMANN, sem conhecer o pasteurismo, a Imunologia ou a sindrome geral de adaptacéo,
delineou processos fisiopatologicos, conseguindo perpetuar conceitos adaptaveis aos
conhecimentos atuais.

Afirmou que as doencas cronicas e os estados miasmaticos, abandonados a si mesmos,
agravam-se constantemente, progridem e atormentam o doente até o fim da vida ... a ndo ser
que um tratamento dinamico conforme a lei da semelhanca venha em socorro da forca vital
tornada incapaz.

HIPOCRATES expressara-se de forma semelhante, afirmando que para reconduzir o enfermo ao
equilibrio inicial, a physis, ou natureza, requer ajuda freqiiente do medico.

Ao se admitir que uma droga em doses imponderaveis tem a possibilidade de, ainda que
indiretamente, sustar ou retroceder certa enfermidade cronica, significa que esta possui raizes
em nivel ndo cromossomico. A aventada influéncia miasmatica através das geracoes,
seguramente encontrara explicacdo ao nivel de outras estruturas e outros mecanismos.
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Transmissdo dos caracteres adquiridos

As mitocondrias representam o centro fornecedor
da energia indispensavel ao funcionamento celular e
gque se auto-reproduzem a partir de elementos
preexistentes, antecipando-se a cariocinese, numa
perpetuacao através das geracdes, estando baseada
nestas estruturas a hipotese sobre a transmissao
protoplasmatica das alteracdes adquiridas.

BERNARD H. — Doctrine Homéopathique, Angouléme, éd.Coquemard, 1966
BERNARD H. — Traité de Médecine Homéopathique, Angouléme, éd. Coquemard, 1951
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Manifestacoes VICARIANTES

Constitui lamentavel equivoco o fato da maioria dos
autores homeopatas sustentar a idéia de que HAHNEMANN
assevera que a supressao da erupgdo escabiotica, do cancro e
do condiloma, GERA uma impregnacao pela diatese do
mesmo sentido lesional que tais manifestacdes superficiais ...

. pois HAHNEMANN é claro em sua afirmacao de que a Unica
coisa que tal supressao determina € uma agravacao da
condicao miasmatica pré-existente a qual, enquanto a
supressao (remocao) nao é realizada, encontra alivio
momentaneo em expressoes superficiais, denominadas por
ele de vicariantes.
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Miasma sifilinico <— diatese destrutiva.

Ficou perfeitamente estabelecido pelo préprio
Hahnemann, que os miasmas sao anteriores as

suas primeiras manifestacoes clinicas, quer dizer,

se 0 cancro € destrutivo, € porque a diatese

que o condicionou € destrutiva ...
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PASSADO MORBIDO PESSOAL esbocando estados miasmaticos.
Aspectos clinicos. ANAMNESE E CATEGORIAS TOXINICAS.

PSORA <« <« Alternancias mérbidas: eczema, coriza, asma; parasitoses.

SICOSE <« « Blenorragia. Vacinacgdes repetidas. Hipersudorese de extremidades.

Mau desenvolvimento intelectual. Leucorréia da infancia. Verrugas. Esterilidade. Sensibilidade

as mudancas de tempo. Melhora a beira-mar.

SIFILIS ou LUETISMO < <« escarlatina, parotidite e anginas repetidas.

Crescimento defeituoso. Retardamento mental. Melhora em clima de montanha.

TUBERCULINISMO <<« Rubéola, coqueluche. Bronquites frequentes, resfriados. Adenopatias da

infancia. Surtos febris, anemia, crescimento rapido. Amenorreia. Eritema pérnio.

15




Tendéncias fisiopatoldégicas miasmaticas dominantes.

Hiperfungéo, hipersensibilidade, alternancias, parasitoses,
dermatoses, prurido, processos reversiveis caracterizam a Psora.

Perversao de funcao, Desequilibrio  hidro-idnico,

sensibilidade a umidade, reacbOes celulares neo-formativas
caracterizam a Sicose.

Tendéncia a DESTRUI(;AO, ulceracdes, hipossensibilidade e
transtornos irreversiveis caracterizam o Luetismo.

oo oo

O TUBERCULINISMO, estudado posteriormente, possui todos requisitos

de cronicidade dos outros “miasmas” ditos fundamentais. Sobretudo, traduz um

estdgio ou modo reacional evolutivo que Ihe é exclusivo, ou proprio.
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Modalidades miasmaticas clinicas de agravacao

A Psora agrava ao meio-dia e antes da
menstruacao.

A agrava desde meia-noite até o
amanhecer e pela supressao de verrugas.

O agrava do ocaso do sol até
meia-noite, pela transpiracao e apos ulceras
suprimidas.
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A seqiiéncia mental nos estados miasmaticos

Ao modo da seqiéncia que marca os fendmenos funcionais e lesionais em nivel somatico,

alteracdes mentais progressivas caracterizam diferentes estados miasmaticos:

A Psora provoca alteracdoes primarias do Ego, com ansiedade, medo e angustia
existencial. Afeta a emotividade.

A Sicose caracteriza reacoes afetivas pervertidas, paradoxais e reacoes
depressivas marcadas por melancolia. Afeta a memodria, perverte os

sentimentos e alimenta idéias fixas.

O Luetismo abrange variados distirbios do intelecto que culminam em reacoes
agressivo-destrutivas contra si mesmo e contra os outros. Afeta a

inteligéncia.
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Eliminagdes organicas como condi¢coes de melhora

miasmatica

No estado psorico segue alivio apos eliminagoes fisiolégicas de um modo
geral.

No estado sicotico o equilibrio relativo sobrevém através de excrecoes

patologicas e pelo aparecimento de formag¢oes verrucosas.

No ou a estabilizacao aparente ocorre pelas
excre¢oes patoldgicas e pelo aparecimento de ulceragdes cutaneas e

Mucosas.
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El minagﬁes na diferenciacdo miasmatica.

Eliminacoes do psorico Eliminacao do sicotico

—Essencialmente CUTANEA

Acessoriamente MUCOSA ou serosa

Melhora o estado do doente

TENDENCIA CENTRIFUGA

Faz ALTERNANCIAS MORBIDAS _

Sua parada acentua a CONGESTAO
VENOSACENTRAL, principalmente
ABDOMINAL

-Fechamento emunctorial acentua a psora, com
evolugdo para ESCLEROSE

Eliminacao do sifilinico

~-MUCOSA ou CUTANEA

Sua supressao agrava manifestagoes internas.
Acompanhada de sensagoes subjetivas.
Secregoes sangliineo-purulentas fétidas
Hipersudorese noturna, pegajosa e fétida.

—~CUTANEA ou MUCOSA

Acessoriamente SEROSA

Nao alivia

TENDENCIA CENTRIPETA

FIXIDEZ MORBIDA

Promove EMBEBIGAO e ESCLEROSE

CATARROS CRONICOS TENAZES

Parada de eliminacdo agrava CONGESTAO

PERI-CELULAR e CAPILARO-VENOSA,
agravando a ESCLEROGENESE.

Eliminacao do tuberculinico

—Essencialmente MUCOSA ou SEROSA.

Acessoriamente CUTANEA.

Nao alivia. :

TENDENCIACENTRIPETA.

VARIAVEL.

Sua parada acentua a CONGESTAO
VENOSA PERIFERICA.

A agravagdo do estado tuberculinico leva a
PROCESSO LESIONAL LOCALISADO
TUBERCULINICO ou TUBERCULOSO.




Participacao de toxinas nos estagios miasmaticos. reponema

pallidum, Neisseria gonorrhoea e toxinas tuberculosas. Estudos de A.L.Calmette na tuberculose

A.L. CALMETTE (1863-1933), autor da vacina anti-tuberculose (B.C.G.) faz referéncia a “abscesso toxinico”,
como sendo aquele cuja colecao purulenta nao abriga nenhum micrébio, devendo-se ela ao acumulo de toxinas
necrosantes em um ou varios pontos dos tecidos. Na literatura constam citagdes de tuberculides, ou lesdes cutaneas

evoluindo em terreno tuberculoso, atribuidas a toxinas tuberculosas ou, simplesmente, “ultra-virus tuberculosos”.

Referéncias semelhantes sao feitas a manifestacdes que “parecem” estar relacionadas a sifilis, ndo obstante
o Treponema pallidum ausente. O mesmo fato vem sendo observado em portadores de gonorréia que, livres da
Neisseria gonorrhoea gragas aos quimioterapicos especificos, continuam a apresentar, no decurso de anos ou

décadas, surtos “como se” continuassem portando gonococos, apesar da respectiva bacterioscopia negativa.

A pesquisa aprofundada destes pacientes proporcionaria esclarecimentos a teoria dos miasmas de
HAHNEMANN, ou seja, da impregnacao morbida que leva aos estados cronicos renitentes. Importante e curioso sera
assinalar que, nos antigos portadores de gonococo, devidamente “curados” mediante antibidticos e quimioterapicos,

|Il

apos a prescri¢cao do simillimum acontece, freqlientemente, a reinstalagao transitdria de secre¢ao uretral “como se”

fosse recidiva ou reinfec¢ao pelo gonococo, porém as respectivas provas laboratoriais se mostram negativas.
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Sentidos evolutivos da PSORA

CONSTITUICAO
DESNUNERALIZAGAO

EXACERBACAO ou
INIBICAO EMUNCTORIAL

TUBERCULINISMO

HIPERSECRECAO MUCOSA

TUBERCULINISMO

ULCERACOES E
CAVERNAS PULMONARES

v
TUBERCULINISMO

PSORA
HIPERATIVIDADE PSIQUICA
ACELERACAO FISIOLOGICA
HIPERATIVIDADE EMUNCTORIAL
ARTRITISMO
SICOSE
LUETISMO

CANCERINISMO
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Niveis miasmaticos relacionados a manifestacoes mentais.

Areas de preferéncia dos
Sintomas mentais

Psora

AREAVOLITIVA

AREA INTELECTIVA

Sifilinismo

Esquema adaptado de J.L.Egito
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HISTORIA EVOLUTIVA DOS GRANDES CONJUNTOS PATOLOGICOS CRONICOS

Os “miasmas” em versao mais recente da escola francesa.
In: “Homéopathie et Terrein”, de Othon André JULIAN, Marc HAFFEN, Ed. Lehing, 1984

Os 3 periodos das doencas cronicas:

. Dos miasmas » Hahnemann

II. Das diateses M Escola francesa
» Escola mexicana

lll. Patocinesia P Base principal: Fisiopatologia

Patho = sofrimento, doenca Kinesia = movimento. Physis + natureza

A - PATOLOGIA GERAL.

B — BIOLOGIA: Genética <« Sifilinismo » DISMORFOGENESE
Metabolismo <« Sicose » DISMETABOLISMO

Imunologia €4 Psora » DISIMUNOSE

C - DINAMICA DAS DOENCAS AGUDAS E CRONICAS
24



Grupamentos sintomaticos configuram quadros miasmaticos
imprevisiveis. Possibilidades reacionais do doente.

Depreende-se das definicbes existentes que MIASMA representa a consequéncia ou
resultado de um fator de agressdo ao organismo humano, sendo o0 comportamento deste
organismo o responsavel pelos quadros descritos como doenca.

Portanto, os conjuntos crénicos de Hahnemann representam linguagem de reacdo as
agressodes de origem externa, excepcionalmente de origem interna (micrébios, tdxicos ingeridos,

toxina e ultra-virus por via transplacentaria).

Do modo de ser (genoma, caracteres adquiridos segundo Lamarck) dependera a maneira de
responder de cada individuo.

Dai a grande importancia do terreno como predisposicdo morbida, ndo decisiva, porém

caracterizadora dos pacientes continuamente instigados pelos fatores nocivos.
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Significado médico do grupamento miasmatico de sintomas

Os grupamentos miasmaticos afins sempre existiram por si mesmos, simplesmente.
Tornaram-se evidentes quando Hahnemann, preocupado com a reniténcia de determinados
doentes, adotou sistematicamente como norma - a anamnese, 0 interrogatorio e o exame

fisico de todos seus doentes.

Para o medico alopata os grupamentos miasmaticos nada representam e parecem
estaticos, considerando que a alopatia visa minorar o sofrimento e dar suporte especifico a

lesdes e funcgdes alteradas.

Para a Homeopatia 0s grupamentos assumiram importancia essencial; a sua visao
conjunta evidenciou movimentacdo das manifestacdes segundo padrbes determinados e
assumiu significado dinamico. O médico homeopata constatou a disponibilidade de recurso
terapéutico de estimulo capaz de - em processos nao degenerativos e ainda reversiveis -

deter o progresso dos fatores responsaveis pela cronicidade, favorecendo o prognaéstico.
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GRUPAMENTOS MIASMATICOS E PRESCRICAO

O conhecimento dos grupamentos miasmaticos nao define, isoladamente, uma

prescricao.

Toda prescricao homeopatica se baseia na correlacdo de duas totalidades
sintomaticas: uma atual do doente e outra de determinada patogenesia. A Imagem

patogenética prevalecera sempre.

Nesta eventualidade de conjungdes sintomaticas, longe de representar
dificuldade, a lei da semelhanca permite um raciocinio simples e ldgico, viabilizando a
identificacao do simillimum em meio da intrincada rede de manifestacoes criadas pelas
doencas cronicas, representando a possibilidade absoluta de atender a qualquer
doente, onde quer que este se encontre, independente do diagndstico nosoldgico e

grupamento miasmatico.
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Medicamentos anti-miasmaticos

Em onze anos de estudos Hahnemann se aprofundou especialmente na Psora e falou em
medicamentos anti-pséricos, pois constatou que a natureza dispde de farmacodinamias que se
sobrepdem aos desequilibrios por ele qualificados de psoricos. O mesmo aconteceu em relacdo aos
medicamentos anti-sicéticos e anti-sifilinicos. Estes medicamentos néo representam categorias e se

adaptam a qualquer situacdo de semelhanca, independentes do miasma dominante.

Hahnemann n&o agrupou intencionalmente os relatérios dos portadores de Psora, entretanto,
uma revisdo e analise do fichario permite estabelecer correlacbes com esquemas fisiopatolégicos da

atualidade.

Importancia pratica dos grupamentos miasmaticos

) O estudo dos grupamentos evidenciou a possibilidade de abordagem de qualquer doente
aparentemente perdido na imensidao sintomatica, favorecendo ou detendo-o no curso progressivo da

cronicidade, melhorando e prolongando a sua vida.

) A Homeopatia constituiu 0 Unico recurso terapéutico existente capaz de influenciar a marcha de
uma doenca crbnica, donde o trocadilho: “ A Homeopatia so trata de doentes cronicos? “ - Nao! O

correto é “S6 a Homeopatia trata dos doentes crénicos”
28



Grupamento miasmatico atual do paciente
X
totalidade dos sintomas

O critério de grupamento miasmatico no dominio de anamnese e interrogatorio

atual de um doente, direcionando ou circunscrevendo a selecéo do simillimum
no ambito deste grupamento, representou uma inovacao (modernizagao)

estrangeira das ultimas décadas.
Tal procedimento contradiz o Organon.

O simillimum capaz de curar esta baseado na totalidade sintomatica atual do

doente - sem excecOes e sem recursos facilitadores.
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Grupamentos miasmaticos elaborados por varios
autores, sob criterios diferentes.

A escolha do texto-base para elaboracdo da tabela comparativa atendeu a
praticidade e a abrangéncia do texto original, o que melhor e de forma mais simples

concretizou a conjuncao completa de situacoes, inclusive aspectos etarios.

A principal finalidade deste estudo é a formacao cientifica do médico homeopata,
na condicdo de unico profissional apto a fazer algo em area onde a Ciéncia Médica

lamenta por nada dispor a fim de deter ou moderar o curso das doencgas cronicas.

N&ao ha necessidade de memorizar as numerosas tabelas existentes; com o tempo

elas estardo automaticamente integradas na personalidade do médico praticante.
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ENSAIO DE CLASSIFICACAO DE SINTOMAS MIASMATICOS. Adaptado de trabalho do Dr. David Flores Toledo,

I (1)

México, XXI Congresso da Liga Homeopatica Internacional, ASPECTOS PSIQU ICOS

PSORA

Reflexivo com lentiddo caracteristica.

Ansioso nao dissimulado, espera algo que ndo chega mas
do qual necessita.

Timidez, lentiddo, introversdo. Predomina HIPO.
Lento. Descuidado ou minucioso em suas fungoes.

Frente ao perigo, se inibe, se paralisa.
Triste, deprimido, segundo a ténica geral para MENOS.

Irritdvel, sempre de mau humor, pela insatisfagdao de
multiplas caréncias.

Planejaria delito. Refletivo, pensador, incapaz roubar.

Lascivia mental e contemplativa. Pela inibicdo e timidez
de alcangar o objeto do desejo, masturbacao;

Capaz de crime sexual, por medo de perder seu amor.

Memodria precaria. Entende o que ouve ou |é. Dificil
memorizagdo (hipo), mas retém quando memoriza.

Desanimado, cansado das oscilagdes da saude no
sentido de estados carenciais profundos de toda ordem.

Confusdo mental. Resposta sé no dia seguinte.

Pensa na morte porém ndo se suicida. Agressivo quando
obrigado, por medo, honra. Refugia-se sem comentar o
incidente.

Ciume. Menosprezo por si mesmo. Supervalorizacdo da
pessoa amada.

SICOSE

Precipitado, pela inquietude.
Extrovertido e ostentador.

Medo franco. Teme o pior. Inquietude caracteristica,
com nervosismo.

Ambicioso. Predomina prefixo HIPER.
Atua com precipitagdo e nervosismo.

Foge, ainda que reflita e pense que poderia
havé-lo enfrentado.

Aflito, devido a inquietude fisica e mental
dominantes.

Irascibilidade e grosseria — valvulas ao hiper.
Arrependimento rapido.

Efetuaria o roubo, pela ambigdo de possuir mais.

Luxuria. Sensualidade exaustiva, impudico,
gaba-se dos excessos. Ostenta e se exibe.

Lascivia e egoismo. Nada o satisfaz, ndo comparte
seu amor. Busca novas emogdes no crime.

Precipitado, memorizatudo. Avalia conveniéncia de
memorizar. Sem paciéncia p. sentar e estudar.

Mente demasiado ativa. Tipo “tera”. Exagera.

Rapido e oportuno nas respostas. Perigoso na
disputa verbal superficial mas ndo na profunda.
Abarca demais.

Pode se suicidar por precipitacdo.Tenta, teatraliza;
Agride, arrepende-se e se desculpa.

Ciume. Seguro da superioridade sobre o rival. Ndo
suporta que o objeto de seu amor atenda a outro.

SIFILINISMO

Destrutivo, estando a mente conforme seus
padecimentos fisicos — também destrutivos.

Angustia ndo dissimulada. Estado muito mais
profundo e duradouro do que a ansiedade.

Cruel, pela marcada tendéncia a destruir.
Ofuscado pelas paixdes. Capaz de piores atos.

Ataca inimigos, ainda que mais poderosos.
Importa-lhe destruir ou ser destruido.

Passional-sentimental. Paixdes desordenadas.
Destruicaode si ou do objeto de sua paixao.

Raivoso. Pronto para agredir.

Num delito atacaria o guarda; tende destruir.

Lascivia malsa. Pode ocupar todo tempo em
pensamentos sexuais e cair em perversoes
(destruicdo da espécie).

Violador, no climax da paixao é capaz de
qualquer coisa.

Desmemoriado para fatos recentes, mas
lembra os anteriores.

Decepcionado pela ma evolugdao dos males,
principalmente quando supressdo de ulceras.
Propenso ao desespero e suicidio.

Lacunas mentais nas fases de agravagao
miasmatica. Olvida o caminho de casa. Resolve
polémicasa golpes.

Pensa na morte, sua e dos outros. Dissimula e
surpreende. Agressivo por rancor e édio.

Ciume. Desprezo de si mesmo e do objeto do
ciime. Pode matar e suicidar-se, premeditado.
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ENsAIO DE CLASSIFICACAO DE SINTOMAS MIASMATICOS. Adaptado de trabalho do Dr. David Flores Toledo, México, XX| Congresso da Liga
Homeopética Internacional, Ndpoles.  (2)

Sint.Fi-
SICOS

Secre-
¢oes

Melho-
ra

Agra-
vagao

Apar.
CIRC.

Insénia
SO-

NHOS

Apar.
DIGES-
TIVO.

Apar.
GENIT.

Apar.
URIN.

Apar.

RESPIR.

PELE

Modal.
gerais

Predominio de sofrimentos do S.N.
simpatico. Agravagdo durante o dia.

Serosas ou mucosas. Disfungdo ou
inflamacdo, sem lesdo anatomica.

Por eliminagdes normais: excrementos,
urina, muco.

Por supressdo de processos cutaneos
pruriginosos

Palpitagdes com ansiedade. Varizes por

abuso posicao em pé. Prefere sentar, deitar.

Estase, atonia, em membros inferiores.

Por afluéncia de idéias.

Esquecidos, cansativos. Sonha enquanto
acaba de despertar.

Hiponutrido. Come, digere e assimila
lentamente. Diarréias mucosas palidas,
lientérica, célicas diurnas em visceras 6cas.

Secr. serosas ou mucosas. Menstr. escassa
atrasada. ErosdGes superficiais e prurido.

Ardor antes, durante, depois micg¢do. Urina
escassa. Alter. Inflamatodrias obstrutivas.

Descarga muco limpo, em qualquer nivel.
Tuberculose predomina no psoérico.

Prurido. Ardor. SecregGes hao purulentas
nem sanguinolentas.

Pode agravar qquer hora;preferenc. antes
meio-dia. Agr.frio., Agr. antes menstruagao.

S.N. central e periférico. Dominam estados
demenciais e nevralgias.

Purulentas, pela maior atividade organica e
movimento, que caracterizam a Sicose.

Palpitagdes com inquietude. Varizes mem-
bros infer. e super., genitais. Congestao
freqliente ativa venosa. Vasos normais.

Por inquietude fisica e mental.

Agradaveis: banquetes, S, mudanca de
lugares. Parecem verdadeiros, ansiosos.

Nutricdo desordenada, precipitada. Diarréias
explosivas, abundantes. Cdlicas desde
manha até o poente.

Secrecoes purulentas. Menstr. abundante,
adiantada e dolorosa. Vegetagdes. Corrim.

Urina abundante. Clara. Pode ser purulenta.
Possivel obstrugao por tumoragao.

Gde tendéncia a resfriados e sinusites.
Sicético-psdrico > tegumentos e serosas.

AfeccOes supurativas. Excrescéncias.

Melhora ¢/ declinio sol. Agrava por mudanca
temperatura, por.supressdo verrugas..

Predominio de alteragdes do VAGO.
Agravagdo a noite.

Sanguinolentas pela destruicao de elementos.

Por eliminagdesoriundas de ulceras.

Por eliminagGes naturais, ou ndo melhora com
elas.

Palpitagdes com angustia. Ulceras varicosas
sangrantes, dolorosas, agrav.noite. Equimoses
espontaneas ou por traumatismo.

Por pensamentos atormentadores.

Que é assassinado. Com acidente , absurdos,
asquerosos.

Hipernutrido. Apetece aquilo que é
prejudicial. Diarréias sanguin. putridas. Célicas
noturnas c/ Ulceras e lesdes destrutivas.

Secr. sangtliin. Menstr. Irregular em gtidade e
intervalos; escura, fétida. Ulceracdes locais.

Obstrucdo por ulceragdes, com disuria e urina
sanguinolenta.

Epistaxes e expector.sanguinol. Sifil./psdrico »
tendéncia proliferativa ou destrutiva.

Afeccdes ulcerativas. Gretas sangrantes.

Pior do ocaso do sol até meia-noite. Pior ao
calor. Agrava apds ulceras suprimidas.
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Etapas evolutivas.

ENSA'O DE CLASS'F'CACAO DE SlNTOMAS MlASMATlCOS Adaptado de trabalho do Dr. David Flores Toledo, México, XXI Congresso

S1COSE SIFILINISMO

da Liga Homeopadtica Internacional, Napoles (3)

PSO RA

GESTANTE psoérica tende a afecgdes da pele;
passado de prurido. Discreta, calada, introvertida e
temerosa. Fetos pequenos, bem formados e a
termo.

RECEM-NASCIDO psérico tem pele delicada,
propensa a dermatoses de contato. Cabeca grande,
fontanelas abertas, deseja estar agasalhado.
Transpira quando se alimenta e o suor o melhora
do aparelho digestivo.

LACTANTE psérico assimila com dificuldade. Na
evacuacao, freqlientes grumos de leite.
Alimentacao artificial causa problemas.

PRE-ESCOLAR psérico é sossegado e facil de manejar.

Escolar psdrico é lento para memorizar. Deve
estudar muito para obter notas medianas.
Memoriza com dificuldade, porém para sempre.
Torpe para jogos e esporte.

ADOLESCENTE psorica apresenta menarca tardia.
Regras atrasadas e/ou escassas. Ambos sexos sdo
introvertidos e contemplativos.

ANCIAO PSORICO. Pele enxuta, seca pruriginosa.
Sua velhice é triste, anela a morte e a aguarda
pacientemente; é obstinado, sente-se
incompreendido, quer que toda descendéncia seja
como ele; teimoso e preso a suas idéias. Terminaa
vida por processos de hipofungdo. Hipotensdo.

GESTANTE SICOTICA TEM APETITE EXAGERADO.
Feto grande sem malformagdes. Freqlente
gravidez gemelar.

RECEM-NASCIDO sicético pode apresentar
oftalmia purulenta Propenso a imperfeicdes,
transpirafacilm. ao ser agasalhado ou pelo menor
exercicio; labilidade do aparelho respiratério;
Descobre-se qdo dorme. Inquietude no sono.

LACTANTE sicético come bem e assimila melhor;
evacuacgoes ruidosas abundantes. Aumenta
facilmente de peso; nele tudo é exuberante,
porém é sensivel as mudancas de temperatura.

PRE-ESCOLAR sicdtico é muito inquieto e travesso.

ESCOLAR sicotico. Com pouco estudo consegue
notas aprobatdrias, ndo se interessa sendo passar
de grau. Gosta de exercicio fisico e é habil no
esporte.

ADOLESCENTE sicético custa a encontrar sua
vocacdo; tenta varias coisas e ndo persiste em
nenhuma. Costuma trancar os estudos para
ganhar dinheiro imediato; faz castelos no ar.

ANCIAO sicético apresenta todo tipo de
excrescéncias da pele, condilomas, verrugas,
ceratoses senis; irritavel, voltuvel e excitavel em
todos sentidos; sua velhice é inquieta, pretende
ainda encetar negdcios, é imperativo e ativo; sua
fase terminal acontece por processos tumorais.

GESTANTE sifilinica tem perversdo de apetite,
desejos bizarros e caprichos. Sente pesar por estar
gravida. Tende a abortos habituais.

RECEM-NASCIDO sifilinico apresenta
malformacgdes. Propenso a hemorragias umbilicais.
Marcadaictericia neo-natorum. Dorme de dia.
Chora e sua durante a noite. Suor nao alivia.
Descobre-se porque prefere o frio. E feio.

LACTANTE sifilinico tem dificuldade para mamar.
Devido a labio leporino, fissura palatina, ou mamilo
materno umbilicado; bom apetite, mas prefere
aquilo que prejudica; comuns fezes sanguinolentas.

PRE-ESCOLAR sifilinico é destrutivo.

ESCOLAR sifilinico é cruel com animais.
Travessuras malsas.

ADOLESCENTE sifilinico. Jovens-problemas.
Depreciam e desafiam qualquer tipo de
autoridade.

ANCIAO sifilinico é inconformado, esta contra
todos e contra tudo. Apresenta processos
ulcerosos de todo tipo, sangrantes e profundos.
Presa facil da arteriosclerose conseqiliente
demeéncia senil; termina com processos
destrutivos, cdries dsseas, placas de ateroma.
Hipertensdo por rigidez das artérias.




A visao refletiva de sintese no decurso das doengas cronicas, através de fatos de
conhecimento ainda exclusivo da terapéutica condicionada a lei dos semelhantes.

1.

o g bk w0 N

10.

Reinstalacdo de doenca anterior, mais fraca, apos superada uma segunda superveniente mais forte. §36 a § 42
do Organon.

Retorno de sintomas/doencas antigas apos simillimum.

Reconhecimento do efeito reacional secundario, inverso, na base do acionamento da cura.
Obijetivo holistico das correntes sintéticas da medicina: doente como unidade em defesa.
O organismo como sistema complexo aberto.

Conduta do estimulo global de semelhanca valida aos periodos de intercrise de doencas recidivantes, no intuito

de minimizar predisposi¢ées morbidas do terreno.

Ocorréncia de pseudo-gonorréia repetitiva em pacientes corretamente tratados mediante recurso classico especifico
com negatividade ao gonococo.

Modos inesperados e extraordinarios de reacgdes indicadoras de prognostico favoravel, que aguardam interpretacao
da ciéncia médica.
Padrbes defensivos imediatos, também inesperados e extraordinarios, em torno das defesas inespecificas.

Aspectos reacionais estereotipados mediatos ou tardios caracterizadores dos < “miasmas”  crénicos
fundamentais.

11. Paragrafos do Organon referentes aos estados cronicos “miasmaticos”. §§ 72, 78, 79, 80, 81, 103, 204, 205, 206,

207, 208, 2009.

34



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS.

ALLEN,J.Henry - Los Miasmas Cronicos. Psoray Pseudopsora. 12 ed. Buenos Aires, Albatros, 1978. 330 p.

BELLAVITE Paolo — Biodinamica — Basi fisiopatologiche e tracce di metodo per uma Medicina Integrata, Verona, Techniche Nuove, 1998, 363 p.
BELLAVITE Paolo, SIGNORINI Andréa. Homeopathy, A Frontier in Medical Science. Berkeley, Ca, North Atlantic Books, 1995, 335 p.
DEMARQUE, Dénis — Homeopatia, Medicina de Base Experimental, Rio, Graf.Olimpica, 1973. 425 p. (de.161 a 219).

EGITO, José Laércio - Homeopatia. Introdugdo ao Estudo da Teoria Miasmatica. 32 ed. Sdo Paulo, Robe, 1999. 250 p.

GHATAK, N. — Enfermedades cronicas, su causa y curacion. Buenos Aires, Albatros, 1978. 278 p.

HAFFEN Marc, JULIAN Othon André — Homéopathie et Terrain, Metz, éd.Lahning, 1984. p.177 a 364.

HAHNEMANN, Samuel — Organon del Arte de Curar, 62 ed. Santiago de Chile. Hochstetter, 1974.

HAHNEMANN, Samuel —Traité des maladies chroniques et leur traitement homéopathique,, trad. P.Schmidt et Kunzli, Maisonneuve, Saint Ruffine, 1969. 322 p.
JAHR G.H.G.— A Prdticada Homeopatia. Principios e Regras. Rio, Detalhes,. Gr.Est.J.T.Kent,,351 p.

KENT James Tyler — La Science et I'Arte de 'Homoeopathie, trad. Pierre Schmidt, Paris, Maisonneuve, 1969. 520 p.

KENT, J.T. —Filosofia Homeopatica, trad. A.Vinyals Roig, New Delhi, Jain, Publ. 1996, 339 p.

KOSSAK-ROMANACH Anna— Homeopatiaem 1000 Conceitos, 32 ed., Sao Paulo, Elcid, 2003. 557 p .

KOSSAK-ROMANACH Anna — Imunomodulagéo, UltradiluicGes hahnemannianas e Isoterapia. Sdo Paulo, Elcid, 2003, 325 p. (p.68-1030
ORTEGA, Processo Sanchez — Apuntes sobre los Miasmas, México, Biblioteca de Homeopatia, 1977. 246 p.

TOLEDO, David Flores — Ensayo de clasificacién de sintomas conforme el miasma, “Homeopatia”, X, XI, Xll, 1964; pag. 177

VANNIER, Léon — Les Tuberculiniques, Paris, G.Doin, 1947. 460 p.

VANNIER, Léon — Les Canceriniques, Paris, G.Doin,, 1953, 326 p.

VIJNOVSKY Bernardo - Traducciony Comentarios del ORGANON DE HAHNEMANN, Buenos Aires. 1983. 418 p.

ZISSU Roland, GUILLAUME M. — Manuel de Médécine Homeopathique, Paris, G.Doin, 1973, 171 p (p.62-116)

ZISSU Roland — Matiére Médicale Constitutionelle (4 vol), Paris, Peyronnet Ed., 1959-1964

35



Em 1828, apos onze
anos de observagao
detalhada dos
quadros crénicos,
Samuel HAHNEMANN
tornou publica a sua
TEORIA DOS
MIASMAS CRONICOS.

S. HAHNEMANN

TRAITE

DES
MALADIES CHRONIQUES

et leur

Traitement Homeopathique

TROISIEME EDITION FRANCAISE

entidrement refondue et retraduite
de la 2¢ édition allemande originale
par les

Docteurs P. SCHMIDT et KUNZLI

Partie théorique

Prolégoménes du Docteur P. Schmidt
Introduction du Docteur Hering

MAISONNEUVE
386, route de Paris, §7-Sainte-Ruffine

1969




Sofrimentos e erros humanos no patamar dos miasmas e sistemas complexos. /Il
Notas historicas.

H3 milhares de anos, as doencas crdnicas vem sendo consideradas um fardo inexoravel devido a causas
desconhecidas, ao modo de castigo. Em certa época ficou estabelecido que todos os males decorrem “do pecado original”.
Este conceito alcangou os miasmas descritos por Hahnemann. Ao reescreverem a Psora, homeopatas exaltados
cheqaram a atribui-la a “monstros” malvados que espreitam para nos atacar ...e muito tempo foi perdido com tal
assunto. A palavra “pecado” njo € raridade nos textos “miasmaticos”.

HAHNEMANN era cauteloso, atribuindo as desvantagens orgdnicas renitentes a sobrecargas hereditirias e aos
habitos desregrados. Por forca das idéias vitalistas, entdo em voga, chamou de principio vital a energia interior que rege
as funcdes do homem.

Barthez, considerado o fundador do vitalismo, formula a concepgio terniria do ser humano: corpo + principio vital +
alma. O principio vital, ativo e unitario, estaria unido 3 matéria orgdnica; ndo equivale 3 alma. O criador da
Homeopatia adota a concepgio de Barthez mas n3o se desqasta com discussdes vitalistas; uma forcg vita/ de Hahnemann
exclusiva, jamais existiu.

Paradoxalmente, Hahnemann |3 em 1796 esbocou a importincia da lei da acjo e reagio entre medicamento e
doente; registrou também o efeito secundario inverso de defesa, ainda sem atribui-lo 3 imponderabilidade das doses.

Em 1923, entre nés Licinio Cardoso, homeopata, fildsofo e matematico, expde a lei de acdo e reagio, argumentando
que a mesma ressuma através de todo o Organon . D3 lei de acdo e reacdo deriva a lei universal da  equivaléncia que rege os
sistemas complexos — entre eles o organismo humano. Este enfoque estd despontando em grupos europeus de pesquisa .

AW W 20"0 (Continua)
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Sofrimentos e erros humanos no patamar dos miasmas e sistemas complexos.li/Il
Notas historiCas.

SELYE (1907-1982) agitou a classe médica ao expor o mecanismo das doencas crdnicas que se tornam estabilizadas e
irreversiveis, pois a inicial seqiiéncia ordenada de fendmenos de defesa, por forca da demasiada repeticio e persisténcia,
acaba em exaustio, lesjo degenerativa e morte. SELYE n3o preconizou solucéo medicamentosy 3 estes casos extremos e
seus escritos foram marginalizados.

A escola de PAVLOV (1849-=1936) reconheceu 3 Homeopatia como sendo uma reflexoterapia néurica.

Nas ultimas décadas do séc. XX, as escolas italiana e francesa, entrosadas, agreqgam a Homeopatia 3s correntes de
sintese e dos sistemas complexos. Redescobrem  as idéias de Licinio Cardoso, até hoje camufladas em um livro intitulado
“Dyniotherapia autonésica’, de 1923. Aperfeicoam conceitos existentes e debatem outros novos.

No alvor do século XXI as descobertas da Genética consequem induzir representantes do clero a reconhecerem
publicamente que “pecado original” representa a soma dos 100.000 cédigos genéticos — positivos e nedativos - que o
homem herda das geracdes que o precederam.

“Pecado, é o erro” - teria sido a definicio simplista transmitida 3 jovem Bernadete em resposta 3 sua perqunta sobre
o que serig o pecado, no decurso das aparicdes da Virgem de Lourdes, na Franea.

A conjun¢io de fatos reclama renovadas interpretagdes sobre o mecanismo das doengas crénicas e da cura. O
vitalismo teve asua época, desqastou os homeopatas e continuard a ser importante enquanto houver célula viva na face do
planeta. Desmistificar os “miasmas cronicos’, sem deturpar o patrimdnio hahnemanniano, é possivel.

Asna Kossade 2010
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