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#" Principais takeaways

. Uma mulher de 80 anos com 25 anos de onicomicose das unhas apresentou
eliminagcdo fungica completa ap6s 3 meses de terapia oral com peréxido de
hidrogénio de grau alimenticio (FGHP).

e # Regime: 0,5% FGHP (1 més) — 1% (1 més) — 0,5% (1 més), tomado trés vezes
ao dia com o estdbmago vazio.

« XA histopatologia confirmou hifas fingicas em unhas destacadas.

. Todas as unhas infectadas foram descoladas. N&o foi observado recrescimento,
provavelmente devido a destrui¢cdo fungica da matriz ungueal.
e & Nenhum efeito adverso importante foi relatado: apenas coceira leve e

constipacao, ambos transitorios.

« € Os tratamentos antifungicos anteriores (itraconazol, griseofulvina, agentes
topicos) falharam completamente por muitos anos.

e . Isso sugere que a FGHP em baixas doses € uma terapia segura, eficaz e
acessivel que merece um estudo mais aprofundado urgente.

Contexto: Por que isso é importante

As infecgdes fungicas crénicas das unhas (onicomicose) sdo notoriamente dificeis de tratar.
Eles podem causar constrangimento, isolamento social e desconforto fisico, especialmente
em pacientes idosos. Os tratamentos convencionais geralmente falham, especialmente
quando a infecgdo penetra profundamente na matriz ungueal, onde os antifungicos nao
podem alcangar.

O peroxido de hidrogénio (H,O.), um desinfetante natural produzido por nossas ceélulas
imunoldgicas, tem sido usado topicamente para feridas e cuidados odontolégicos. Seu uso
na medicina biooxidativa oral ou intravenosa € menos conhecido, pois atua seletivamente
contra patdégenos e células tumorais por meio da quimica de Fenton, gerando radicais
hidroxila que danificam as células microbianas ricas em ferro, sem afetar as saudaveis.

Este estudo de caso mostra que concentragdes muito baixas de peroxido de hidrogénio oral
de grau alimenticio podem ter sucesso onde os antifungicos convencionais falham,
eliminando fungos nas unhas de longa duragdo com efeitos colaterais minimos.
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@ 0O caso: 25 anos de resisténcia

Em 2000, uma mulher ganense de 80 anos desenvolveu uma infec¢do fungica no dedo
meédio direito. Ao longo de 5 anos, ele se espalhou para 10 unhas. Ele passou por uma
longa lista de tratamentos:

e ltraconazol oral (pulsado)
o Griseofulvina oral (6 semanas)
e Miconazol tépico (idade)

Nenhum funcionou. Suas unhas permaneceram escuras, quebradigcas, espessas e

socialmente estigmatizadas (Figura 1). Em janeiro de 2023, apos obter seu consentimento
informado, ela concordou em testar um tratamento experimental com FGHP oral.

€ 0O protocolo: simples, de baixa dose e estruturado

Més Concentracao de FGHP Dose Frequéncia

1 0,5% 40 ml 3 vezes ao dia
2 1% 40 ml 3 vezes ao dia
3 0,5% 40 ml 3 vezes ao dia
Instrucgoes:

« Tome com o estbmago vazio (4 horas apos as refeigdes; 1 hora antes das refeigdes).
e Lanches ndo s&o permitidos entre as refei¢des, agua € permitida.
e Acompanhamento semanal por telefone para acompanhamento de seguranga.

Resultados: Falta de fungos, unhas caidas

e 3 semanas depois: a cor comegou a clarear.

o Com 5 semanas: as unhas ficaram soltas e o edema ao redor dos leitos ungueais foi
reduzido.

e Aos 3 meses: todas as 10 unhas sairam sem dor (Figura 2).

« Histologia: Presenga confirmada de hifas fungicas em unhas destacadas.

o N&o foi observado novo crescimento ungueal, provavelmente devido a destruigao
fungica da matriz germinativa.

e Um segundo ciclo de 3 meses foi realizado, mas nenhuma rebrota ocorreu mesmo
apos 18 meses (Figura 3).

Efeitos adversos

e A coceira na area da raiz de 3 unhas um més apds a terapia — resolvida com o
segundo tratamento com FGHP.

e A constipagao leve durante a fase de FGHP a 1% — resolvida por conta propria.

« N&o foram observados efeitos adversos graves durante os 6 meses de tratamento
ou 18 meses de acompanhamento.
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Por que o peréxido de hidrogénio funciona?

O peroxido de hidrogénio gera radicais hidroxila por meio da reagédo de Fenton, atacando
patégenos e células tumorais com alto teor de ferro. Ao contrario das células saudaveis,
que sao protegidas pelas enzimas catalase e peroxidase, os fungos sdo muito vulneraveis.

Essa seletividade faz com que o FGHP:

e Preservacao de tecidos

e Antifungico

o Baixo custo

e Baixo risco em concentragdes diluidas

Os criticos citam riscos de estresse oxidativo ou toxicidade, mas geralmente envolvem altas
concentragdes (3-35%) usadas no clareamento dental, ndo doses orais abaixo de 1%.
Nesse caso, o tratamento foi atdxico, seguro e eficaz.

Qo Imagem maior
Se validado em estudos maiores, o FGHP oral em baixas doses pode:

e Proporcionando um avango para onicomicose resistente ao tratamento

o Oferecendo uma opgao econbmica para pacientes em ambientes com poucos
recursos

« Reavivando o interesse em terapias biooxidativas como adjuvantes seguros da
medicina convencional

Também levanta hipoteses importantes sobre a patogénese fungica:
o O fungo crénico das unhas pode ter sua origem na microbiota oral?
o Essas infecgdes sdo mantidas em reservatorios protegidos por biofilmes que nao

séo acessiveis por medicamentos padrao?

Essas questdes merecem uma exploragao mais aprofundada.

# Conclusao
Este caso mostra que a ingestéo oral de 0,5-1% de FGHP:

o Pode eliminar infecgbes fungicas a longo prazo.
o E bem tolerado e acessivel.
o Pode superar os agentes antifungicos convencionais em casos crénicos.

Pedimos ensaios clinicos controlados para avaliar a eficacia e a seguranga em uma
populagdo mais ampla e explorar concentragdes ainda mais baixas que possam preservar
a eficacia e minimizar os riscos.
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Ou entre em contato com o autor correspondente: Prof. Seth Ayettey em
seth.ayettey@gmail.com
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