FORUM L] IR
DE PODIATRIA J. | b
SOBENDE SAO PAULD i e

Arte, ciéncia e tecnologia na prevencao
e no cuidado

E-BOOK

PRATICAS
INTEGRATIVAS E
COMPLEMENTARES

em Podiatria Clinica

CIENCIA, CUIDADO INTEGRAL
ENOVOS CAMINHOS PARA
A SAUDE DOS PES

OZONIOTERAPIA

FITOTERAPIA

AROMATERAPIA

BEM-ESTAR

QUALIDADRE DE VIDA

SAUDE UNGUEAL

PICS E POLITICAS
PUBLICAS

\©
SOBENDE

Associogoo Basieira de Enfermogem
om Dermotologio




Assoclacao Brasileira de
Enfermagem em Dermatologia
SOBENDE

Praticas Integrativas e
Complementares em
Podiatria Clinica
(PICS)

Ciéncia, cuidado integral e novos caminhos
para a saude dos pés

Profa. Dra. Maria Helena Sant Ana Mandelbaum
Dra. Talita Pavarini Borges

Renata dos Santos Bianchi

Prof. Dr. Wilfredo Milquiades Irrazabal Urruchi
Renata do Santos Bianchi

José Alves Pereira

@sobENDE

Séo Paulo
2026




APRESENTACAO

A publicagéo deste e-book representa um importante passo para a ampliacdo das discussoes
sobre as Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) no campo da Enfermagem em
Dermatologia aplicada a Podiatria, area em constante evolucdo e de grande relevancia para a

promocao da saude e a prevencdo de agravos.

A obra é resultado das reflexdes e do trabalho desenvolvido pelos coordenadores do CP4, que
perceberam a necessidade de reunir conhecimentos, experiéncias e referéncias capazes de estimular o

debate sobre a utilizacdo dessas praticas no cuidado as afec¢des dos membros inferiores.

As PICS vém conquistando espaco nos diferentes cenarios de atencdo a saude, contribuindo
para uma abordagem mais abrangente do cuidado e valorizando a singularidade de cada pessoa. Sua
interface com a Podiatria apresenta possibilidades promissoras, tanto na promocéo da sadde quanto no

apoio aos processos terapéuticos, ampliando recursos e estratégias disponiveis aos profissionais.

Os capitulos aqui reunidos oferecem uma oportunidade de aproximacdo com temas ainda
pouco explorados em nossa area, mas que despertam crescente interesse entre profissionais,
especialistas, docentes, pesquisadores e estudantes. Mais do que apresentar conceitos e aplicacoes,
esta obra busca incentivar a reflexdo, o estudo e a producédo de conhecimento sobre o papel das PICS

na pratica da podiatria.

Tenho convicgdo de que este material contribuird para fortalecer o didlogo entre diferentes
saberes, estimular novas pesquisas e apoiar a construcdo de praticas assistenciais cada vez mais

fundamentadas, seguras e centradas nas necessidades das pessoas.

Parabenizo a Profa. Dra. Maria Helena Sant'/Ana Mandelbaum pela iniciativa e pelo empenho
na coordenacdo deste projeto, assim como todos os autores que aceitaram o desafio de compartilhar

seus conhecimentos nesta publicagdo pioneira.

Desejo a todos uma excelente leitura.

Jonas Sartori
Presidente da SOBENDE



PREFACIO

E com honra e satisfaco que prefaciei esta obra, que consolida uma série de estudos fundamentais para
todos que se dedicam ao ensino e a acdo com Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) no
cuidado dos pés. A iniciativa de sistematizar vivéncias individuais e coletivas, que culminaram em um
profundo aprendizado, representa um salto de qualidade na concretizagéo de empreendimentos inovadores em
Enfermagem em Podiatria Clinica. Esta obra ressalta caminhos até entdo pouco explorados, impulsionando a
evolucdo do cuidado ao ampliar a integralidade na atencdo a salde e democratizar 0 acesso a abordagens que
unem a sabedoria ancestral & efetividade clinica.

Institucionalizadas pela Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares (PNPIC), essas
praticas — reconhecidas globalmente como Medicinas Tradicionais, Complementares e Integrativas (MTCI)
— tornaram-se pilares para um cuidado mais humanizado e resolutivo na atencdo especializada. A
conformacdo cientifico-metodoldgica aqui apresentada sustenta pesquisas, ensino e assisténcia baseados na
reflexdo sobre o cotidiano, expandindo as possibilidades da Enfermagem em Podiatria Clinica. Ao integrar
modalidades como a aromaterapia, a fitoterapia e a ozonioterapia, a obra oferece subsidios teéricos e
metodoldgicos que aproximam o leitor do estado da arte sobre o cuidado com o pé em risco de lesdo e/ou de
amputacdo, respeitando as subjetividades e as realidades de quem vivencia esses conflitos.

Ao longo da minha trajetoria, tenho defendido que a verdadeira evolucéo no cuidado do pé em risco de
lesdo e/ou de amputacdo reside em transformar a autoridade profissional em uma parceria genuina. Mais do
que aplicar técnicas, trata-se de escolher, junto a pessoa em atendimento, a melhor estratégia integrativa,
devolvendo-lhe o protagonismo sobre sua propria satde. Sob a perspectiva de Emerson Merhy, as tecnologias
leves aqui descritas priorizam a dimenséo relacional — o acolhimento, a escuta qualificada e o fortalecimento
do vinculo terapéutico. Diferente das tecnologias duras, centradas predominantemente em equipamentos, as
tecnologias leves operam na subjetividade, promovendo a autonomia e a corresponsabiliza¢do no processo de
cura.

A integracdo das PICS na atuacdo do enfermeiro em Podiatria Clinica amplia significativamente o
escopo do cuidado. Ao dominar essas praticas, o profissional deixa de ser o Unico detentor do saber prescritivo
e torna-se um mediador que integra a técnica a sensibilidade humana. Essa abordagem ndo apenas alivia
quadros algicos e reduz edemas, mas promove um reequilibrio sistémico que impacta profundamente o bem-
estar psicossocial. Quando a pessoa se sente ouvida e compreendida em sua experiéncia pessoal, ela assume o
comando de sua trajetéria terapéutica, aprendendo a monitorar seus sinais e a aplicar o autocuidado no seu dia
a dia.

O medo e a ansiedade, frequentemente presentes no pé em risco de lesdo e/ou de amputacdo, sao
barreiras que as PICS ajudam a transpor. Ao reduzir esses estados emocionais, permitimos que o individuo
ganhe clareza e seguranga para decidir sobre seu tratamento. Assim, a Enfermagem em Podiatria Clinica
reafirma seu compromisso com um modelo de cuidado centrado na pessoa, onde a técnica, a sensibilidade e o
afeto se encontram.

Este livro €, portanto, de leitura obrigatdria para quem busca compreender os desafios da atencdo em
salde no nosso tempo. Agradeco a oportunidade de participar deste reconhecimento, cujas reflexdes propdem
caminhos que facilitam a pesquisa, 0 ensino e a a¢do transformadora. Que a leitura destas paginas inspire novos
horizontes, onde a experiéncia para decidir e a renovagdo para transformar caminhem juntas, consolidando a
integralidade como o pilar central do cuidado dos pés.

Boa leitura.

Porto Alegre, 09 de setembro de 2026.
Profa. Dra. Dagmar Elaine Kaiser
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A PNPIC e sua interface na Podiatria Clinica de Enfermagem

Dra. Talita Pavarini Borges

Introducéo

A Enfermagem brasileira consolidou nas Gltimas décadas um posicionamento diferenciado no
campo das Préticas Integrativas e Complementares em Salde (PICS), sustentado pela articulacdo
entre saberes tradicionais, evidéncias cientificas e responsabilidade técnico-legal. A Politica Nacional
de Préticas Integrativas e Complementares no SUS (PNPIC), instituida em 2006 em resposta a
demandas histdricas"?, ampliou-se progressivamente até alcancar as 29 praticas hoje reconhecidas®™

. ofertadas em mais de 80% dos municipios brasileiros®.

Justifica-se, nesse cenario, a interface com a Podiatria Clinica, especialidade recentemente
regulamentada pelo Conselho Federal de Enfermagem (Cofen) por meio da Resolucdo Cofen n°
813/2026®, que insere expressamente as PICS entre as tecnologias seguras ao cuidado dos membros
inferiores. A Enfermagem que atua com PICS possui um diferencial de posicionamento profissional,

decorrente da soma entre seguranga técnica, eficacia terapéutica e impacto na assisténcia integral.

PICS e Podiatria Clinica - Confluéncia normativa na Enfermagem

O reconhecimento da Enfermagem nas PICS ndo é recente: desde 1997 e com diversas
Resolucdes sequenciais®, o COFEN reconhece essa area de atuacdo, que é transversal as areas de
atuacdo e niveis de atencdo (atencdo primaria, secundaria, terciaria), setor publico e privado,
incluindo assisténcia em domicilio. Destaca-se a Resolugdo Cofen n° 739/2024, que normatiza a
atuacdo da Enfermagem nas PICS e as define como préticas de saude centradas na integralidade do
individuo, orientadas por tecnologias eficazes e seguras, escuta acolhedora e vinculo terapéutico®. A

implementacdo do Processo de Enfermagem, determinada pela Resolucdo Cofen n° 736/2024%, é a
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ferramenta metodoldgica que confere ao enfermeiro autonomia técnico-cientifica para incorporar
tecnologias diferenciadas — entre elas as PICS — ao plano terapéutico do paciente sob cuidados

podiatricos.

Essa forma de promover assisténcia, com diversas praticas integrativas e complementares,
encontra expressdo especifica na Resolugdo Cofen n°® 813/2026, que regulamenta a atuacéo da equipe
de enfermagem em Podiatria clinica, cujo Anexo — na Se¢do I, “Competéncias do Enfermeiro em
Podiatria Clinica” — autoriza a realizacdo de “prescrigdo de (...) fitoterapicos ou formulacgdes
magistrais” (item 10) e a indicacdo e utilizacao de “tecnologias e terapias adjuvantes, incluindo as
praticas integrativas e complementares em saude (PICS)... ozonioterapia... e outras terapias que
sobrevierem” (item 14)®. A leitura conjunta desses itens demonstra que a Podiatria Clinica de

Enfermagem é um campo de confluéncia normativa com as PICS.

Esse arcabouco normativo estd em constante atualizacdo, o que exige vigilancia regulatoria

permanente por parte do enfermeiro. Exemplo recente é a Nota Técnica Anvisa n° 41/2026™

» que
ampliou as indicagfes reconhecidas para dispositivos emissores de 0z6nio, passando a incluir seu uso
adjuvante em feridas ulceradas de pé diabético e feridas infecciosas agudas. Tais atualizacbes
reforcam que a incorporacdo das PICS a Podiatria Clinica ndo é estatica: acompanha a producédo de

evidéncias e a evolugdo do préprio marco regulatério sanitario.

O arcabouco que sustenta as PICS na Podiatria

A conexdo entre as PICS e podiatria clinica na enfermagem estdo ancorada em arcabougos
tedricos robustos que se conectam. A prépria Portaria n° 971/2006, que instituiu a PNPIC, traz que
as PICS sdo sistemas e recursos que:

...envolvem abordagens que buscam estimular os mecanismos naturais de prevencao
de agravos e recuperacdo da satde por meio de tecnologias eficazes e seguras, com
énfase na escuta acolhedora, no desenvolvimento do vinculo terapéutico e na
integracdo do ser humano com o meio ambiente e a sociedade. Outros pontos
compartilhados pelas diversas abordagens abrangidas nesse campo sdo a Visdo
ampliada do processo salde doenga e a promocdo global do cuidado humano,
especialmente do autocuidado™®.

As bases estruturantes da PNPIC®*™¥ dialogam diretamente com as teorias de Enfermagem.

Nos préximos paragrafos, selecionaram-se duas teorias®**®

, Teoria do Ser Humano Unitario e
Teoria do Cuidado Transpessoal, apresentadas para uma interconexdo com a podiatria clinica, nao se

esgotando as possibilidades de interface, mas dialogando com elas.



Martha Rogers, na Teoria do Ser Humano Unitario®”, compreende o individuo como campo
de energia unificado, em continua interacdo com o campo do ambiente, cujo cuidado visa ao potencial
maximo de saude nas dimens@es fisica e emocional de forma indissocidvel. Na pratica podiétrica,
verifica-se, por exemplo, esta interface ao utilizar ozonioterapia aplicada a uma ferida em pé
diabético® no qual o efeito cicatrizante local reverbera no campo mais amplo do paciente,
associando-se a melhora da dor, impactando no sono, a reducdo da ansiedade e ao resgate da
confianga na propria mobilidade; evidenciando que o objeto do cuidado é sempre o individuo em sua
integralidade, e ndo uma regido anatdbmica isolada, em consonancia com a defini¢do de integralidade
adotada pela Resolugéo Cofen n° 739/20249,

Jean Watson, na Teoria do Cuidado Transpessoal®®, situa a promocéo da satide em mudancas
nos padrdes de inter-relacdo entre o campo do paciente e o ambiente, e inclui explicitamente, entre
seus processos de cuidado, o uso de modalidades complementares e a criacdo de um ambiente
terapéutico de conforto, dignidade e paz. Essa formulacdo converge diretamente com a assisténcia
podiatrica ancorada em PICS: o ato técnico do curativo, quando realizado com presenca e
intencionalidade, é o proprio lugar do cuidado transpessoal, e ndo um evento a parte dele, o que
também dialoga com a énfase na escuta acolhedora e no vinculo terapéutico da assisténcia de
Enfermagem com as PICS®. Exemplificando, esse processo se concretiza quando a aromaterapia é
incorporada a uma sessdo de curativo com uma escolha direcionada de Oleo essencial com
propriedades analgeésicas, cicatrizantes mas também calmantes, possibilitando que aquela assisténcia

ultrapasse a a¢do técnica de um curativo.

E esse mesmo olhar ampliado que caracteriza a Enfermagem de exceléncia na Podiatria
Clinica: ainda que o objeto clinico seja, em sua maioria, 0s membros inferiores e os pés, o enfermeiro
reconhece, sob o campo unitéario de Rogers, que o pé é sempre expressao do préprio campo energético
da pessoa em sua totalidade — jamais uma parte isolavel dela. E, sob a simultaneidade proposta por
Watson, esse mesmo enfermeiro sabe que o momento de cuidado transpessoal se realiza no préprio

ato técnico do curativo e/ou da aplicacdo de uma PICS, e ndo em um instante a parte dele.

Qual a consequéncia da interface da podiatria clinica na Enfermagem com as PICS?

Autonomia. Seja para o profissional, seja para o paciente. O enfermeiro ao aplicar o Processo
de Enfermagem confere manejo da dor, da recuperacdo tecidual, assim como de odores provenientes
das feridas com impacto emocional, das préprias repercussdes emocionais do paciente de forma

autdbnoma, com prescricao e intervencao das préticas integrativa mais adequada a cada caso.

Essa mesma autonomia profissional se estende para o paciente: ao ampliar as possibilidades
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terapéuticas apresentadas ao individuo sob cuidados podiatricos, o enfermeiro sustenta a educacao em

satide e a escolha informada quanto as PICS incorporadas ao seu préprio processo de recuperagdo®.

Consideracoes Finais

A Enfermagem que atua na Podiatria Clinica aliada as PICS representa uma das expressdes
mais completas da autonomia e da exceléncia técnico-cientifica da categoria, ancorada no Processo de
Enfermagem e na normatizacédo que assegura sua atuacéo nas PICS. Essa Enfermagem alia seguranca,
eficacia, responsabilidade, ética associada a um olhar que jamais se limita a lesdo ou a regido
anatdmica tratada, alcancando a integralidade da pessoa cuidada. Por meio deste conjunto, composto
por rigor normativo, competéncia clinica e integralidade do cuidado, que se consolida a Podiatria
Clinica de Enfermagem, como campo de reconhecimento e valorizacdo da profissao junto a sociedade

e ao Sistema Unico de Saude.

Agradecimentos
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Referéncias

1. Ministério da Saude (BR). Portaria GM/MS n° 971, de 3 de maio de 2006. Aprova a Politica
Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) no Sistema Unico de
Saude[Internet]. Brasilia: Ministério da Saude; 2006 [cited 2026 Sep 21]. Available from:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2006/prt0971_03 05 2006.html

2. Conselho Nacional de Saude (CNS). 82 Conferéncia Nacional de Saude: relatério final [Internet].
Brasilia: Ministério da Saude; 1986 [cited 2026 Sep 21]. Available from:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/8 conferencia_nacional_saude_relatorio_final.pdf

3. Ministério da Saude (BR). Portaria GM/MS n° 849, de 27 de marc¢o de 2017. Inclui novas praticas
na Politica Nacional de Préticas Integrativas e Complementares[Internet]. Brasilia: Ministério da
Salde; 2017 [cited 2026 Sep 21]. Available from:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt0849 28 03 2017.html

4. Ministério da Saude (BR). Portaria GM/MS n° 702, de 21 de marco de 2018. Altera a Portaria de
Consolidagdo n° 2/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para incluir novas praticas na Politica
Nacional de Préticas Integrativas e Complementares[Internet]. Brasilia: Ministério da Saude;
2018 [cited 2026 Sep 21]. Available from:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2018/prt0702_22 03 _2018.html

5. Ministério da Saude (BR). Relatério de Monitoramento Nacional das Praticas Integrativas e
Complementares em Saude nos Sistemas de Informagéo em Saide do SUS (2017-2023)
[Internet]. Brasilia: Ministério da Salude; 2024 [cited 2026 Sep 21]. Available from:
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/p/pics/relatorio-de-monitoramento-
nacional-das-pics.pdf


https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2006/prt0971_03_05_2006.html?utm_source=gemini
https://www.google.com/search?q=https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/8_conferencia_nacional_saude_relatorio_final.pdf&utm_source=gemini
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt0849_28_03_2017.html?utm_source=gemini
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2018/prt0702_22_03_2018.html?utm_source=gemini
https://www.google.com/search?q=https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/p/pics/relatorio-de-monitoramento-nacional-das-pics.pdf&utm_source=gemini
https://www.google.com/search?q=https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/p/pics/relatorio-de-monitoramento-nacional-das-pics.pdf&utm_source=gemini

10.

11.

12.

13.

14.

15.
16.

17.
18.

Conselho Federal de Enfermagem (COFEN). Resolugédo Cofen n° 813, de 14 de agosto de 2026.
Regulamenta a atuacdo da equipe de enfermagem em Podiatria clinica[Internet]. Brasilia: Cofen;
2026 [cited 2026 Sep 21]. Available from: https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-813-
2026/

Conselho Federal de Enfermagem (COFEN). Resolucdo Cofen n°® 197, de 19 de marco de 1997.
Estabelece e reconhece as Terapias Alternativas como especialidade e/ou qualificacéo do
profissional de Enfermagem[Internet]. Brasilia: Cofen; 1997 [cited 2015 Jul 21]. Available from:
https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-1971997/

Conselho Federal de Enfermagem (COFEN). Resolucdo Cofen n® 581, de 11 de julho de 2018.
Atualiza os procedimentos para Registro de Titulos de P6s-Graduacéo Lato e Stricto Sensu
concedido a Enfermeiros e aprova a lista das especialidades|Internet]. Brasilia: Cofen; 2018
[cited 2026 Sep 21]. Available from: https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-581-2018/

Conselho Federal de Enfermagem (COFEN). Resolugédo Cofen n® 739, de 5 de fevereiro de 2024.
Normatiza a atuacdo da Enfermagem nas Praticas Integrativas e Complementares em
Saude[Internet]. Brasilia: Cofen; 2024 [cited 2026 Sep 21]. Available from:
https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-739-de-05-de-fevereiro-de-2024/

Conselho Federal de Enfermagem (COFEN). Resolugdo Cofen n°® 736, de 17 de janeiro de 2024.
Dispde sobre a implementacdo do Processo de Enfermagem em todo contexto socioambiental
onde ocorre o cuidado de enfermagem[Internet]. Brasilia: Cofen; 2024 [cited 2026 Sep 21].
Available from: https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-736-de-17-de-janeiro-de-2024/

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA). Nota Técnica n® 41/2026. Atualiza e
detalha as indicagdes reconhecidas para dispositivos emissores de ozonio[Internet]. Brasilia:
Anvisa; 2026 [cited 2026 Sep 21]. Available from: https://www.gov.br/anvisa/pt-
br/assuntos/noticias-anvisa/2026/nota-tecnica-41-2026-ozonioterapia.pdf

Luz MT. Novos saberes e praticas em salde coletiva: estudo sobre racionalidades médicas e
atividades corporais. Sdo Paulo: Hucitec; 2006.

World Health Organization (WHO). General guidelines for methodologies on research and
evaluation of traditional medicine[Internet]. Geneva: WHO; 2000 [cited 2026 Sep 21]. Available
from: https://apps.who.int/iris/handle/10665/66783

Abreu IPH. O vitalismo das Praticas Integrativas e Complementares e o conceito de campo da
ciéncia moderna. Vittalle Rev Ciénc Saude. 2018;30(1):115-29.
https://doi.org/10.14295/vittalle.v30i1.7843

McEwen M, Wills EM. Bases tedricas para enfermagem. 2a ed. Porto Alegre: Artmed; 20009.

Gnatta JR, Kurebayashi LFS, Turrini RNT, Silva MJP. Aromatherapy and nursing: historical and
theoretical conception. Rev Esc Enferm USP. 2016;50(1):127-33. https://doi.org/10.1590/S0080-
623420160000100017

Rogers ME. An introduction to the theoretical basis of nursing. Philadelphia: F.A. Davis; 1970.

Watson J. Caring science as sacred science. Philadelphia: F.A. Davis; 2005.

10


https://www.google.com/search?q=https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-813-2026/&utm_source=gemini
https://www.google.com/search?q=https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-813-2026/&utm_source=gemini
https://www.google.com/search?q=https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-1971997/&utm_source=gemini
https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-581-2018/?utm_source=gemini
https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-739-de-05-de-fevereiro-de-2024/?utm_source=gemini
https://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-736-de-17-de-janeiro-de-2024/?utm_source=gemini
https://www.google.com/search?q=https://www.gov.br/anvisa/pt-br/assuntos/noticias-anvisa/2026/nota-tecnica-41-2026-ozonioterapia.pdf&utm_source=gemini
https://www.google.com/search?q=https://www.gov.br/anvisa/pt-br/assuntos/noticias-anvisa/2026/nota-tecnica-41-2026-ozonioterapia.pdf&utm_source=gemini
https://www.google.com/search?q=https://apps.who.int/iris/handle/10665/66783&utm_source=gemini
https://doi.org/10.14295/vittalle.v30i1.7843?utm_source=gemini
https://www.google.com/search?q=https://doi.org/10.1590/S0080-623420160000100017&utm_source=gemini
https://www.google.com/search?q=https://doi.org/10.1590/S0080-623420160000100017&utm_source=gemini

Tecnologia de Ozonio e Praticas Integrativas e Complementares

em Podiatria Clinica

Prof. Dr. Wilfredo Irrazabal Urruchi

APRESENTACAO

A proposta central é compreender a ozonioterapia como recurso adjuvante. Na podiatria, seu
interesse esté especialmente relacionado ao controle microbioldgico, ao manejo do biofilme, ao
cuidado topico de feridas e alteracfes cutaneas e ungueais e a criacdo de condicOes locais favoraveis
ao reparo tecidual.

Importante: este material é educacional. A indicacdo clinica, a concentracdo, a dose, 0 tempo
de contato e a modalidade de aplicacdo devem respeitar a avaliacdo individual, a habilitacdo
profissional, a regulamentacdo vigente e as instru¢des do equipamento/produto utilizado.

Como utilizar este e-book
e Como material complementar a palestra e aos cursos de podiatria clinica.

e Como roteiro para discussao de casos e construcdo de protocolos institucionais.
e Como referéncia introdutdria para diferenciar gas, agua ozonizada e 6leos ozonizados.
e Como base para aprofundamento posterior em artigos cientificos e normas aplicaveis.

Sumario

1.

2
3
4
5.
6
7
8
9.

Podiatria clinica e o cuidado dos membros inferiores
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. Biofilme, inflamacdo, hipdxia e cicatrizacdo
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. Oleos ozonizados

. Ozdnio gasoso e técnica de “bagging”

AplicacOes em feridas e ulceras

10. Peé diabético: prevencdo e cuidado adjuvante

11. Alteragdes ungueais e onicomicose

12. Psoriase ungueal e diagnostico diferencial
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13. Seguranca e boas praticas
14. Estrutura pratica de protocolo e documentacao
15. Sintese e perspectivas

Referéncias e leituras recomendadas

1. PODIATRIA CLINICA E O CUIDADO DOS MEMBROS INFERIORES

Da prevencéo das alteracdes cutaneas e ungueais ao manejo de lesbes complexas

A podiatria clinica atua sobre um territorio anatémico de elevada exigéncia mecanica e
bioldgica. Os pés suportam carga, atrito, pressdo, umidade e microtraumas repetitivos. Alteracoes de
perfuséo, sensibilidade, biomecanica e integridade da barreira cutanea podem transformar pequenas

lesGes em problemas persistentes.

Episerme -

Derme

Mypoderme -

Estrutura da pele: a integridade da barreira cutanea € central para prevencao e reparo.

Entre as condicBes abordadas na apresentacdo estdo complicacBes cronicas, pé diabético,
Ulceras, feridas complexas, alteracGes ungueais, onicocriptose, onicomicose, psoriase ungueal,

calosidades, verrugas, micoses, fissuras e alteracdes biomecanicas relacionadas a marcha, pisada e uso

de palmilhas.
Grupo Exemplos Objetivo do cuidado
. . Preservar barreira, reduzir
A Calosidades, verrugas, micoses,
Cutaneas . trauma e controlar fatores
fissuras :
predisponentes
L L . Diagnastico diferencial,
: Onicocriptose, onicomicose, psoriase x
Ungueais unaueal controle local e prevencéo de
g complicagoes
. . . Avaliar perfusdo, infeccéo,
Feridas Ulceras, feridas complexas, necrose vaiarp x ¢
biofilme e evolugéo do reparo
Reduzir pressdo e recorréncia
Biomecanicas Marcha, pisada, sobrecarga por medidas mecénicas

adequadas
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A tecnologia deve complementar — e ndo substituir — avaliag¢éo clinica, desbridamento
quando indicado, controle de pressao, manejo metabolico/vascular e tratamento médico das
infecgdes quando necessario.

2. FUNDAMENTOS DA TECNOLOGIA DE 0ZONIO

O ozdnio (0s) é uma molécula formada por trés dtomos de oxigénio. E um agente oxidante de
elevada reatividade, soltvel em agua e instavel, decompondo-se progressivamente em oxigénio. Por
essa razdo, sua producdo para uso terapéutico é realizada no local de utilizacao, a partir de oxigénio,

com controle da concentracdo gerada.

N-\‘» @ i Lili
|
v R oo
 Eintrodo metdion |
Esquema de geragdo de 0zonio por descarga Gerador de 0zonio modelo O&L portatil

elétrica com dupla barreira dielétrica, sem

contato metalico.

E apresentada a tecnologia de geragdo de 0zonio sem contato metalico com o gas, destacando-
se a importancia da utilizacdo de equipamentos especificos e devidamente calibrados. Na aplicacao
clinica, ndo ¢ suficiente apenas indicar o “uso de 0z6nio”; ¢ fundamental conhecer e controlar 0s
principais parametros envolvidos, como a concentracao de 0zonio no gas, o fluxo, o volume e o
tempo de aplicacdo ou de contato. No caso da 4gua ozonizada e dos 6leos ozonizados, também é
essencial estabelecer parametros fisico-quimicos que permitam caracterizar e quantificar o produto

final, contribuindo para a padronizacéo, a reprodutibilidade e a seguranca dos protocolos de aplicacgéo.

Conceitos que ndo devem ser confundidos

Parametro O que representa Por que importa

Quantidade de Os na mistura O2/Os, . . . .
x . Define a intensidade oxidante
Concentragéo do gas usualmente expressa em mg/L ou ] )
do gas produzido
pg/mL
Interfere na massa total de Os
Fluxo Volume de gas por unidade de tempo  fornecida e na transferéncia para
liquidos
Tempo Duracéo da exposicéo _Compoe_ a dose/exposicio e
influencia o contato com o alvo
Concentracdo na agua 05 dissolvido no liquido, usualmente Depende da transferéncia gas-
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mg/L (ppm em &gua) liquido e do decaimento
Parametros quimicos como indice de Permitem caracterizar melhor o

indices do 6leo peroxidos e outros indicadores de produto do que apenas “tempo
0zonizacao de ozonizagdo”

3. EFEITOS MICROBIOLOGICOS DO 0ZONIO
AGCAO GERMICIDA DO OZONIO

O,

»

@ PACTINAS o ruNGos ° vimn . FROTOLOARNTY
Oxidagdo como mecanismo de acdo sobre microrganismos

O efeito germicida do ozénio decorre de sua capacidade oxidante. Nos materiais anteriores do
autor, a acdo é apresentada de forma didatica como oxidacdo de estruturas essenciais dos
microrganismos: membranas e componentes celulares em bactérias, estruturas de fungos e receptores
ou componentes de particulas virais. A sensibilidade varia com a espécie, a matriz, a carga organica, a
forma de aplicacdo e a exposicéao efetivamente recebida.

Em bactérias, a oxidacdo de lipidios e proteinas de membrana pode aumentar a
permeabilidade, comprometer a homeostase e, em exposi¢do suficiente, levar a perda de viabilidade.

Em estudos citados nos slides, também se observa aumento de espécies reativas de oXxigénio

intracelulares, com potencial dano a lipidios, proteinas e metabolismo do DNA.

Alvo microbiolégico Mecanismo didatico predominante Implicacdo prética
Oxidacédo de componentes da Reducdo de viabilidade;

Bactérias membrana e perturbacdo do resposta depende da dose e do
equilibrio redox meio

— Interesse em micoses e
Oxidacéo de estruturas celulares e

Fungos onicomicoses como abordagem
membranas
complementar
- Aplicacgéo depende do contexto
. Oxidacéo de estruturas/receptores plicac P
Virus e ndo deve ser extrapolada para

envolvidos na interagdo com celulas . «
qualquer infecgédo

Danos oxidativos; formas cisticas A resisténcia varia com estagio

Protozoarios . . .
tendem a ser mais resistentes e organismo

14



0ZONIO CONTRA BACTERIAS MULTIRRESISTENTES

Agio eficaz sobre bactérias multirresistantes isoladas de infecgdes @ feridas

MRSA Psoudomonss aevuginass imatobacter b
Stapnrloooccus avews

resistenne § meticding E E a

oz()mo
o i ¥
&
5-10 MINUTOS 30 MINUTOS
RBaduciho superior & 7 Recducio aprodmacs de
0, -~ 0,
>95% I =100%
dn cargs bacteriana do carga bacteriana
S O 02000 proreove ag0 rhpida o eficaz contra bactidies muRieresistentos, > lBo A
oo e T o redugindo & carga microlinnd ¢ sxiisodo no comtrole du nfeccdes OCJ base '3

RaaMern P B Pl

R

Exemplo de estudo: avaliacao de trés formas de ozonio médico contra bactérias multirresistentes.

Principio-chave: “concentra¢do” isoladamente nao descreve toda a exposi¢do. Forma de
aplicacdo + concentracdo + volume/fluxo + tempo + condi¢bes do meio determinam o efeito
microbioldgico.

3.1 Evidéncias experimentais destacadas nos materiais

Um estudo apresentado avaliou uma aplicacdo topica de baixa dose de mistura
ozOnio/oxigénio em bactérias patogénicas cultivadas em placas, utilizando 20 pug/mL por 5 minutos.
Segundo o resumo reproduzido na apresentacdo, houve inibicdo completa do crescimento das cepas
avaliadas, enquanto os grupos com oxigénio e controle mantiveram crescimento.

Outro estudo citado investigou concentragdes baixas e observou aumento de ROS
intracelulares em Escherichia coli, Pseudomonas aeruginosa e Acinetobacter baumannii. O material
também apresenta estudo comparando gas, agua e 6leo ozonizado sobre bactérias multirresistentes
isoladas de queimaduras, incluindo Staphylococcus aureus resistente a meticilina, Pseudomonas
aeruginosa e Klebsiella pneumoniae.

Esses resultados sdo Uteis para compreender plausibilidade e acdo antimicrobiana, mas ensaios
in vitro ndo devem ser convertidos diretamente em dose clinica. Tecidos, exsudato, proteinas,

biofilme e matéria organica consomem oxidantes e alteram substancialmente a exposicéo efetiva.

4. BIOFILME, INFLAMAGAO, HIPOXIA E CICATRIZACAO

Feridas cronicas frequentemente combinam quatro elementos que se retroalimentam: carga
microbiana/biofilme, inflamac&o persistente, hipoxia e atraso no reparo. A apresentacdo organiza o
raciocinio clinico justamente nessa sequéncia e posiciona a ozonioterapia como adjuvante potencial

para reducdo microbiana e suporte ao microambiente de cicatrizacao.
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Fator Consequéncia clinica

« . Mantém estimulo inflamatorio e dificulta

Infeccéo / biofilme
controle local

Aumenta dano tecidual e pode impedir
progressao ordenada
Hipodxia / perfusédo Limita metabolismo e reparo; exige avaliacao
inadequada vascular
Favorece persisténcia da lesdo e novas
contaminacg0es

Inflamacéo persistente

Atraso de cicatrizacdo

5. MODALIDADES DE APLICACAO EM PODIATRIA
Na prética topica, trés formas ocupam posicao central: gas 0z6nio/oxigénio, &gua ozonizada e
0leos ozonizados. Elas ndo séo intercambidveis. Cada forma possui propriedades, estabilidade,

objetivos e parametros de controle diferentes.

Possiveis usos adjuvantes

Modalidade Caracteristicas

em podiatria
Bagging em lesbes
selecionadas, apés
avaliacdo e preparo
adequado

Produzido no momento do uso;
Gas 02/0s alta reatividade; exige sistema
fechado e controle de exposicao

O:s dissolvido; acao imediata e

Agua ~ : Irrigacdo, lavagem e
ozonizada SOMEBNIAEGED 5o com preparo tépico
tempo/temperatura/matriz
Produtos de oxidagdo mais s
- . g Aplicacdo topica e
Oleo estaveis do 6leo; acéo oS .
: continuidade do cuidado
ozonizado prolongada depende da

N conforme indicacéo
formulacéo

Exemplo visual demonstrativo de sistema de bolsa para exposi¢ao topica ao gas.

6. AGUA OZONIZADA
A agua ozonizada € produzida pela dissolucdo do 0zénio na fase aquosa. A concentracao

alcancada depende da concentracdo do gas de entrada, fluxo, eficiéncia do difusor ou sistema de
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contato, volume de agua, temperatura, composicao da agua e tempo de ozonizagéo.

Modelos para ozonizagdo de agua.

As concentragdes de 0zonio dissolvido em &gua podem variar aproximadamente de 0,01 ppm
a 12 ppm, dependendo do sistema de geracdo, da qualidade e temperatura da agua e das condices de
ozonizacdo. O efeito antimicrobiano depende, entre outros fatores, da concentracdo de ozénio
dissolvido e do tempo de contato, sendo frequentemente relacionado ao conceito de concentracdo x
tempo (Cxt).

Boas praticas para &gua ozonizada
e Preparar 0 mais proximo possivel do momento de uso.

e Controlar temperatura e qualidade da agua, pois interferem na solubilidade e estabilidade.

e Conhecer a concentracdo do gas e o fluxo de alimentacao.

e Usar difusor/sistema de transferéncia adequado.

e Quando o protocolo depender de concentragéo especifica, utilizar método de medigéo
validado.

e Evitar assumir que a concentracdo do gés e igual & concentracdo dissolvida na agua.

7. OLEOS OZONIZADOS

Ao contrério da agua ozonizada, o 6leo ozonizado nao deve ser entendido simplesmente como
“ozonio dissolvido”. O ozonio reage com as ligagdes insaturadas dos acidos graxos e gera produtos de
oxidacdo, incluindo perdxidos e outras espécies oxigenadas. Esses produtos conferem maior
persisténcia ao efeito quimico da formulag&o.

Para caracterizar um 6leo ozonizado, o ideal é utilizar pardmetros quimicos mensuraveis, e
ndo apenas o tempo de borbulhamento. Entre os pardmetros empregados na literatura e em controle de
qualidade estdo indice de perdxidos e outros indicadores de oxidacao, além de informagGes sobre 6leo

de origem, armazenamento, embalagem e estabilidade.
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FASE INICIAL FASE INTERMEDIARIA FASE FINAL
Evolucéo clinica ilustrativa apresentada no material do autor com uso de dleo ozonizado como parte
do cuidado.

Casos clinicos ilustram possibilidades, mas ndo substituem estudos controlados. Ao apresentar
evolucdo fotografica, documente tratamento concomitante, tempo, area da lesédo, sinais de
infecgéo, condicdes vasculares e demais fatores que possam explicar a resposta.

8. 0ZONIO GASOSO E TECNICA DE BAGGING

Na técnica de bagging, o segmento € envolvido por uma bolsa resistente ao 0z6nio e 0 gas €
aplicado em sistema controlado. O objetivo é promover contato tépico do gas com a regido tratada,
minimizando sua liberacdo para o ambiente.

A apresentacdo associa a técnica a feridas, Ulceras e situacBes em que se busca agdo
antimicrobiana topica. A seguranga é parte inseparavel da técnica: o ozénio ndo deve ser inalado e o
sistema deve prever vedacao, remocdo do gas residual e destruicdo catalitica quando aplicavel.

Sequéncia conceitual de um procedimento topico
1. Avaliacéo da lesédo e identificacdo de contraindicagdes/necessidade de encaminhamento.

. Higienizac&o e preparo conforme protocolo.

. Isolamento adequado do segmento e verificacdo da vedacéo.

. Exposicéo controlada, sem vazamento para o ambiente.

2
3
4. Definicao dos parametros do equipamento conforme protocolo validado.
5
6. Remocdao/destruicdo segura do gas residual.

7

. Registro dos pardmetros e evolucéo clinica.

9. APLICACOES EM FERIDAS E ULCERAS

llustracdo de ulcera plantar.
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O manejo de feridas exige diagnostico etiologico. Uma Ulcera neuropatica por presséo, uma
lesdo isquémica e uma Ulcera venosa podem apresentar aspectos semelhantes, mas exigem condutas
distintas. Antes de qualquer terapia adjuvante, € necessario reconhecer perfusao, sensibilidade,
profundidade, sinais de infecgdo, tecido desvitalizado, exsudato e fatores mecanicos.

A ozonioterapia pode ser integrada como recurso complementar por meio de dgua ozonizada
para irrigacao/preparo, gas em sistema de bagging e 6leo ozonizado em situacoes selecionadas. O
foco ndo deve ser “aplicar 0zonio”, mas integrar a modalidade a um plano de cuidado coerente.

O que documentar Exemplos

Comprimento, largura, profundidade e, quando

Dimensoes o
possivel, area
_ Granulagé&o, esfacelo, necrose, exposicao de
Leito
estruturas
Exsudato Quantidade, aspecto, odor

Bordas e pele o ] _
o Maceragéo, hiperqueratose, eritema, fissuras
perilesional

3 Sinais locais e sistémicos; necessidade de
Infeccéo o
avaliacdo médica

o Escala de dor e avaliagdo neuropética quando
Dor e sensibilidade

pertinente
3 Sinais clinicos e encaminhamento para avaliacéo
Perfuséo .
vascular quando necessario
. Limpeza, desbridamento, cobertura, descarga,
Intervencdes

ozonioterapia e parametros

10. PE DIABETICO: PREVENGAO E CUIDADO ADJUVANTE
O pé diabético é uma condigcdo multifatorial em que neuropatia, deformidades, pressdo
repetitiva, doenca arterial periférica e infeccdo podem convergir. Por isso, a prevencao é tao
importante quanto o tratamento das lesdes estabelecidas.
Na perspectiva podiatrica, 0 maior valor estd em reconhecer precocemente risco, proteger a
integridade cutanea, reduzir pontos de pressao, orientar autocuidado e encaminhar rapidamente sinai
de isquemia ou infeccdo. A ozonioterapia, quando indicada e dentro da competéncia profissional,

deve permanecer como recurso complementar a essas medidas essenciais.

S
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Prevencao Na presenca de lesdo

Inspecdo regular da pele e - ) ) _
Classificar a lesdo e avaliar gravidade
unhas

Controle de calosidades e o 3 3
] Investigar infeccdo e perfusdao
fissuras

Calcados e descarga ) 5 )
Reduzir pressédo sobre a area
adequados

Educacdo para higiene e 3
Documentar evolugéo
secagem

Encaminhamento de ) _
3 Integrar terapias adjuvantes sem atrasar
alteracdes ]
o tratamento essencial
vasculares/neuroldgicas

11. ALTERACOES UNGUEAIS E ONICOMICOSE

QRS
Alteracao ungueal compativel com onicomicose: diagnostico deve ser confirmado quando necessario.

A onicomicose é uma infec¢do fungica da unidade ungueal. Pode produzir alteracdo de cor,
espessamento, friabilidade, deformidade, textura &spera e onicllise com acumulo subungueal.
Ambientes quentes e Umidos, calcados fechados e determinadas condigcdes sistémicas podem
aumentar a predisposicao.

O tratamento convencional pode incluir agentes antifungicos tépicos ou sistémicos, conforme
avaliacdo e prescricdo adequada. A ozonioterapia aparece na apresentacdo como o0pcao
complementar, sobretudo pelo interesse na acao fungicida do 0z6nio e de produtos ozonizados.

Pontos de atengéo
e Nem toda unha espessada ou amarelada é onicomicose.

e Trauma repetitivo, psoriase e outras distrofias podem simular micose.
e Quando houver duvida diagnostica, considerar confirmagdo micologica conforme fluxo

assistencial.
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e A resposta ungueal é lenta porque depende também do crescimento de nova ld&mina ungueal.

e Registrar fotografias padronizadas e evolucéo ao longo de meses melhora a avaliacéo objetiva.

12. PSORIASE UNGUEAL E DIAGNOSTICO DIFERENCIAL

A psoriase ungueal pode produzir pitting, onicolise, manchas de tonalidade amarelada/salmao,
espessamento, deformidade e friabilidade. A semelhanca com onicomicose torna o diagndstico
diferencial essencial. Além disso, alteracdes ungueais podem estar associadas a artrite psoriasica e
justificar encaminhamento médico.

A ozonioterapia € listada entre recursos complementares, mas isso nao deve ser interpretado
como substituicdo de terapias dermatoldgicas estabelecidas. O objetivo podiatrico é reconhecer sinais,

evitar traumas desnecessarios e integrar o cuidado dentro de uma abordagem multiprofissional.

13. SEGURANCA E BOAS PRATICAS

A principal questdo de seguranca do 0z0nio gasoso € a via respiratoria. O 0zonio inalado é
irritante e toxico para o sistema respiratério. Portanto, técnicas tdpicas com gas devem impedir
vazamentos e prever manejo adequado do gas residual.
Regra préatica de seguranca: o gas destinado ao tratamento topico deve permanecer confinado ao

sistema de aplica¢do; o ambiente ndo deve ser utilizado como “camara de 0z6nio”.

Risco Medida preventiva

Vedacdo, succdo/destruicdo catalitica,
Inalagdo de ozonio ventilacdo adequada e manutencéo do
equipamento

) Equipamento calibrado, parametros
Erro de concentragdo o . _
definidos e conferéncia operacional

o . Utilizar materiais resistentes ao 0z6nio nas
Material incompativel ) .
linhas e acessorios

o Processamento/descartabilidade conforme
Contaminagdo cruzada _ »
tipo de acessorio

Atraso de tratamento Reconhecer sinais de gravidade e
essencial encaminhar sem demora
Documentagao Registrar modalidade, concentracao,
insuficiente fluxo/volume, tempo e evolugéo
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14. ESTRUTURA PRATICA DE PROTOCOLO E DOCUMENTA(;AO

Protocolos clinicos devem ser simples o suficiente para serem executados de maneira
reprodutivel e completos o suficiente para permitir rastreabilidade. Uma ficha padronizada ajuda a
separar impressao subjetiva de evolugdo mensuravel.

Modelo de registro

Campo Registro sugerido

Data / sessdo / / Sessdo n°

Indicacéo e localizagao

o Dimensdes, leito, bordas, exsudato, dor, sinais de
Avaliacdo inicial

infeccdo
Modalidade Gas / 4gua ozonizada / 6leo ozonizado
A Concentracdo: Fluxo/volume:
Parametros
Tempo:

. Nome/lote/indice ou especificacdo quando
Produto topico o
aplicavel
Procedimentos associados Limpeza, desbridamento, cobertura, descarga etc.

Resposta imediata

Evolucéo fotogréafica Sim / Ndo — padrdo de distancia e iluminacgéo

Conduta/encaminhamento

Para feridas, a apresentacdo recomenda monitoramento visual e quantitativo. Didaticamente, a
cicatrizacdo passa por fases inflamatdria, proliferativa e de maturacdo/remodelacdo, mas feridas

crénicas podem permanecer estagnadas e ndo seguir uma sequéncia temporal simples.

15. SINTESE E PERSPECTIVAS

A tecnologia de ozonio oferece a podiatria um conjunto de modalidades com caracteristicas
distintas. O gas possui alta reatividade e exige controle rigoroso; a agua ozonizada permite aplicacdo
topica imediata e lavagem; os 6leos ozonizados oferecem uma forma mais estavel de produtos de
oxidacgdo para uso topico.

O maior potencial esta na integracdo racional dessas ferramentas ao cuidado dos membros
inferiores: prevengdo de complicagdes, controle microbiolégico complementar, manejo do biofilme,

apoio ao tratamento de feridas e cuidados de alteracfes cuténeas e ungueais. A0 mesmo tempo, a
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adocdo responsavel exige padronizacgdo, quantificacdo, documentacao e leitura critica das evidéncias.

Mensagem final: em ozonioterapia, tecnologia e clinica precisam caminhar juntas. Quanto
melhor conhecemos concentracao, dose, forma de aplicacéo, seguranga e resposta bioldgica,
maior a possibilidade de transformar um recurso tecnoldgico em uma pratica reprodutivel e
baseada em evidéncias.

10 mensagens para levar para a boa pratica

1. Oz6nio é um oxidante potente e deve ser utilizado de forma controlada.

2. Gé&s, agua e 6leo ozonizado sdo modalidades diferentes.

3. Concentragdo sem tempo, fluxo/volume e contexto ndo define uma exposi¢do completa.

4. A acdo antimicrobiana é relevante, mas depende da matriz e da carga organica.

5. Biofilme é um fator central em feridas cronicas.

6. Feridas exigem diagndstico etiologico e avaliacdo vascular/neuropética quando pertinente.

7. No pé diabético, prevencéo, descarga e reconhecimento precoce de gravidade sdo fundamentais.
8. Alteragdes ungueais exigem diagndstico diferencial.

9. Ozbnio gasoso ndo deve ser inalado.

10. Documentar parametros e resultados é essencial para qualidade clinica e producéo de

evidéncias.
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Fitoterapia em Podiatria: fundamentos, requisitos, e
potencialidades e utilizacao

Dra Maria Helena Sant Ana Mandelbaum

Introducéo
Embora coexistam nos mesmos ambientes, homens e animais desenvolveram diferentes
habilidades e formas de utilizagdo dos diversos recursos da natureza, dentre eles, as plantas

medicinais®.

Apesar de sua tradicdo e uso milenar as plantas medicinais foram fortemente impactadas pelo
desenvolvimento da industria de medicamentos e produtos para a saude, sendo fortemente combatidas
e até excluidas do arsenal terapéutico moderno. Ainda assim, principalmente em paises com grande
influéncia das préaticas ancestrais e holisticas, sua tradicionalidade, especialmente na atencdo primaria

a saude, seguiu muito fortalecida®.

Este capitulo pretende estimular o uso racional de plantas medicinais e fitoterapicos, com
qualidade, seguranca e eficacia, atendendo requisitos de sustentabilidade e de contribui¢do para o
alcance dos objetivos e diretrizes da Politica e do Programa Nacional de Plantas Medicinais e

Fitoterapicos.

Atualmente, na também chamada “era da vegetalizacao” é cada vez maior a percep¢do sobre a
importancia destas terapias como recursos que merecem maior investimento, pesquisa e validacédo
cientifica de seus pressupostos, para que sejam incorporadas com 0s mesmos critérios ja aplicados a

ouras tecnologias e recursos em satde.

A Portaria GM/MS N° 5.619, DE 25 DE OUTUBRO DE 2024, que institui incremento
financeiro federal destinado ao desenvolvimento de a¢des descentralizadas no ambito da Nacional de
Plantas Medicinais e Fitoterapicos no ambito do Sistema Unico de Salide SUS, representou um
significativo avancgo nesta dire¢do, ampliando o interesse e participagdo dos gestores e pesquisadores

sobre sua utilizac&o®.
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Dentro desse campo inclui-se a utilizacdo das plantas medicinais e suas partes utilizadas para a
preparacdo de algum método terapéutico, dentre eles: infusdo, decoccdo, extrato glicélico, tintura,

6leo vegetal e 6leo essencial

Fundamentos da utilizacéo

Fitoterapicos sdo medicamentos obtidos empregando-se exclusivamente matérias-primas ativas
vegetais. E caracterizado pelo conhecimento da eficacia e dos riscos de seu uso, assim como pela
reprodutibilidade e constancia de sua qualidade. Sua eficicia e seguranca sdo validadas através de
levantamentos etnofarmacoldgicos de utilizagdo, documentacGes tecnocientificas em publicacBes ou ensaios
clinicos fase 3. Ndo se considera medicamento fitoterapico aquele gue, na sua composicao, inclua substancias
ativas isoladas, de qualquer origem, nem as associagdes destas com extratos vegetais.
A Enfermagem tem respaldo ético e legal, por meio de Resolucdes e Pareceres do Conselho Federal e
Conselhos Regionais, para utilizagdo dos fitoterdpicos, mas, é essencial que os profissionais busquem

conhecimento e atualizacdo permanente, por meio de cursos de especializacdo, capacitacdo e qualificacio™®.

FORMAS FARMACEUTICAS

Pensando nos principais veiculos prescritos pelos enfermeiros podiatras em formulages fitoterapicas,
foram selecionadas as formas farmacéuticas e plantas mais utilizadas com foco em podiatria®®”.
Gel - com caracteristica gelatinosa e ha maioria dos casos refrescante, é uma preparacdo semissélida composta
por um polimero (carbopol) ou derivado de celulose (carboximetilcelulose e hidroxietilcelulose) dispersa em
uma solugdo aquosa. Possui baixa capacidade de penetracdo na pele, muito utilizado para fazer um filme
protetor e tratar lesGes. Deve-se atentar para que ndo se utilize mais de 30% de insumos oleosos para ndo
interferir na integralidade do gel®.

o Carbopol - gel cristalino, incompativel com eletrélitos e acidos. Mais firme e consistente. Padronizado
na concentracdo de 2% de carbopol, é o gel mais conhecido e mais utilizado pela industria cosmética.

Tem boa afinidade com 6leos e extratos glicolicos.

o Natrosol (Hidroxietilcelulose) - gel opaco, compativel com &cidos. Menos firme e com consisténcia de
geléia € padronizado na concentragdo de 2% de natrosol. E muito utilizado em formulacdes

dermatoldgicas por conseguir segurar acidos e manter a umidade do local.

o Carboximetilcelulose - gel opaco, incompativel com acidos. Varia suas concentraces entre uma
solucgdo viscosa (0,3%) ou um gel firme (3%). A solugdo viscosa pode ser utilizada para um spray

barreira e em alguns casos como veiculo de administracdo de suplementos via sonda GTT.

Creme - com melhor espalhabilidade e sensorial diferenciado, é a principal forma farmacéutica de uso topico.
Sua caracteristica mais importante é ser composto por uma fase oleosa e outra aquosa, unidas por um agente
emulsionante. Isto lhe confere boa capacidade de absorcdo na pele, uma vez que permite afinidade com

substancias lipossollveis e hidrossolUveis contribuindo para melhorar a permeabilidade dos ativos.
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Pode ser utilizado junto ao gel formando um gel-creme que possui caracteristica de ambas as formas
farmacéuticas.

Locdo Cremosa - forma farmacéutica semelhante ao creme, porém acrescida de agua. Por esse motivo torna-se
melhor em questdo de espalhabilidade e sensorial refrescante.

Pomada - veiculo totalmente oleoso, com sensagdo gordurosa e geralmente indicado para areas mais pontuais.
Composta por substancias oleosas (normalmente vaselina e lanolina) que aquecidas se fundem em uma s6, com
consisténcia mais densa a temperatura ambiente. Pode ser usada em mucosas e possui um efeito emoliente,
suavizando a irritagdo e protegendo principalmente &reas expostas. N&o é recomendado a utilizacdo de
substancias hidrossoluveis.

Sabonete Liquido - veiculo liquido com tensoativos e surfactantes utilizados para promover a limpeza da pele,
retirando excesso de oleosidade, suor e sujeira. Amplamente usado na manipulagdo devido a facilidade de
incorporar ativos. Diferente dos outros veiculos permanece menos tempo no local aplicado sendo mais
recomendado para ativos calmantes e antissépticos.

SolugBes Tépicas - veiculo liquido com ativos totalmente dissolvidos, podendo ser alcodlica, aquosa ou
hidroalcdolica (mistura em de dgua com alcool). Pode ser colocada em frasco spray, facilitando sua aplicagéo.
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FITOTERAPICOS

Castanha da India

Nome cientifico: Aesculus hippocastanum L.

Parte Utilizada: Semente®

Possui atividade anti-inflamatoria sobre a circulagéo periférica com reducdo da permeabilidade vascular em
tecidos inflamados, inibindo formacéo de edema. Apresenta atividade venotonica, antiedematosa e flebotémica
com efeito protetor na permeabilidade dos vasos sanguineos.

Quando formulada em creme ou pomada, dentre as principais indicacGes, ressalta-se a fragilidade capilar,
varizes, hemorroidas e edemas por ma circulagéo, flebites e insuficiéncia venosa cronica?.

Na cicatrizagdo, pode ser formulada em gel. Auxilia na taxa de contragdo e organizagdo do colageno via
regulacdo de metaloproteinases (MMP) 1 e 9. Também induz forca de contragdo em fibroblastos, melhorando
reparo da pele

Uso topico: concentragdo 10% a 20%

Gel, Creme, Pomada e Loc&o Cremosa

Babosa

Nome cientifico: Aloe vera L.

Parte Utilizada: Folhas®.

Apresenta efeitos anti-inflamatorios e imunoestimulantes, inibindo diretamente a via da ciclooxigenase (COX)
com reducdo da dor. Estudos sugerem que além de diminuir a producdo de prostaglandinas seu mecanismo
envolve aumento da producdo de TGF-B-1 e bFGF e do numero médio de fibroblastos e se¢cBes de vasos
sanguineos. Consequentemente ha um incremento da espessura média do epitélio regenerador.

Possui vitaminas importantes no processo cicatricial, como tocoferol, acido ascérbico e outros fitoquimicos
como aminoécidos (glutamina treonina, isoleucina, valina e fenilalanina), enzimas (bradicinase, catalase,
lipase, celulase, carboxipeptidase e peroxidase), polimeros (acemanana e aloverose) e diversos eletrolitos
inorgénicos, como cromo, cobre, potassio, ferro, magnésio, zinco, sédio e célcio, capazes de interferir em
diversos fatores envolvidos no processo de cicatrizagdo, facilitando a regeneracéo do tecido.

Sua acdo hidratante se d& gracas a presenca de ligninas e polissacarideos que permitem penetra¢do profunda na
derme, epiderme e hipoderme. Dessa forma restitui naturalmente a perda de agua transepidérmica por

deficiéncias de equilibrio ou danos externos, sendo um excelente reparador cutaneo™.
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Vale ressaltar que por ser rica que glicosideos antraquinénicos, possui agdo antimicrobiana uma vez que inibe a
sintese de proteinas bacterianas bloqueando o sitio ribossémico A. Seus polissacarideos também tém sido
atribuidos a atividade bacteriana direta através do estimulo de leucdcitos fagocitarios para destruir bactérias.
Uso tdpico: concentragdo 5% a 10%

Gel, Creme, Sabonete e Solu¢do Aquosa

Caléndula

Nome cientifico: Calendula officinalis L.

Parte Utilizada: Flor ©.

Possui agdo cicatrizante, auxiliando na reepitelizacdo e no estimulo da sintese de colageno e tecido de
granulacéo.

Sua atividade anti-inflamatoria, se da possivelmente via COX, principalmente sobre as prostaglandinas,
reduzindo hiperemia e deposicéo de fibrina junto & reacdo inflamatéria™*?.

Antibacteriana: principalmente sobre bactérias gram-positivas, sugerindo boa agdo também no tratamento de
furdnculos e gengivites.

Por sua acdo calmante da pele, é frequentemente utilizada em formulagfes de dermatites associadas a
incontinéncia (DAI) tanto no tratamento quanto na prevencdo e em dermatites ocasionadas pela radioterapia.
Também ha evidéncia de seu uso no tratamento de herpes, eritemas solares e queimaduras.

Uso topico: concentragdo 5% a 10%

Gel, Creme, Sabonete e Solugdo Aquosa

Centella Asiatica

Nome cientifico: Centella asiatica (L.) Urb.

Parte Utilizada: Parte aérea.

Frequentemente prescrita de uso tépico na Medicina Tradicional Asiatica ha centenas de anos. Composta por
fitoquimicos como flavonoides, taninos e sapondsidos triterpénicos como o asiaticosido principal responsavel
pela sua atividade terapéutica.

Possui acdo antinflamatoria e antioxidante provavelmente mediada pela concentracdo de constituintes fendlicos
(dentre eles o asiaticosideo) e flavonoides™?.

A aplicacdo topica da Centella asiatica sobre a lesdo permite estimular a epitelizacdo e angiogénese, aumenta a
sintese de hidroxiprolina e de colageno tipo I, inducdo da remodelagdo da matriz de colageno, estimulo da
sintese de glicosaminoglicanos e aumento da atividade antioxidante durante a fase de cicatrizagdo®**°.
Uso topico: concentragdo 2% a 10%

Creme, Gel e Locéo Cremosa
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Camomila

Nome cientifico: Matricaria recutita L

Parte Utilizada: flor (inflorescéncia) e caule®.

Dentre os principais fitoquimicos envolvidos, encontram-se 0 azuleno e alfa bisabolol com propriedades
calmante, refrescante e dermopurificante, funcionando como agente condicionador da pele, reduz descamacéo
e restaura sua elasticidade™®.

Sugere-se que sua acdo antiflamatoria se da principalmente pela reducdo da producdo de citosinas pro-
inflamatorias.

Sua alta concentracdo de pantenol influencia positivamente proliferacdo celular e estimula o processo de
cicatrizacdo, promovendo aumento da reepitelizagdo e formacdo de fibras de colageno com consequente
melhora na taxa de contracéo da lesdo.

Uso topico: concentragdo 1% a 10%

Gel, Creme, Sabonete e Solugdo Aquosa

Barbatimao

Nome cientifico: Stryphnodendron barbatiman

Parte Utilizada. Casca®.

Antisséptico, anti-inflamatorio e cicatrizante.

Repleto de taninos que lhe conferem acgdo adstringente e antimicrobiano, o barbatimao tem sido administrado
por via topica para lesGes e outras condi¢des clinicas, como, afec¢bes ginecoldgicas, urinérias e inflamagdes
(Ricardo et al., 2018). 16

Estudos descrevem importante propriedade de cicatrizagdo e capacidade de reducéo de biofilme lesges™”.

Uso topico: concentragdo 1% a 10%

Gel, Creme, Sabonete, Solugdo Aquosa e Lo¢do Cremosa

Melaleuca

Nome cientifico: Melaleuca alternifolia.
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Parte Utilizada: Folhas e galhos.

Apresenta um amplo espectro de acdo antimicrobiana, representando o préprio papel que exerce na planta
protegendo-as da acdo de bactérias e de fungos. O principal mecanismo de ac¢do descrito é pela sua composicdo
de monoterpenos, capazes de causar instabilidade na membrana plasmatica de microrganismos®®.

Acdo contra Staphylococcus aureus, Streptococcus, Staphylococcus coagulase negativa e coliformes.

Além disso, também foi descrita acdo analgésica promovendo alivio da dor local.

Uso tépico:

o Oleo Essencial: concentracdo 1% a 10%
o Oleo vegetal: concentracdo 2% a 5%

Gel, Creme, Sabonete, Solucdo Aquosa e Logdo Cremosa

Framboesa

Nome cientifico: Rubus idaeus (Raspberry)

Parte Utilizada: Semente do fruto

Trata-se de uma das fontes vegetal mais ricas de acidos graxos essenciais, que em conjunto com ceramidas e
colesterol, formam a pelicula protetora hidrolipidica na superficie da pele, reduzindo a perda de &gua
transepidérmica.

Além da sua acdo antioxidante, sdo muito importantes para garantir a troca correta de eletrélitos entre as
células da epiderme. Auxiliam na cicatrizacdo de feridas e induzem a maturacdo do estrato corneo e por isso
estdo associados a melhora de psoriase e rosacea.

Auxilio do tratamento de peles secas e com descamagdo, uma vez que pode estimular a producéo de acido
hialurénico bem como a expressdo da aquaporinas, canais localizados na pele que permitem o transporte de
agua, facilitando a hidratagdo. Podem também induzir outros genes importantes responsdveis por manter a
integridade da pele e evitar a evaporagio em massa da 4gua das camadas superiores da epiderme™?,

Uso topico: concentragdo 5 a 15%

Gel, Creme, Sabonete e Logdo Cremosa
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ANEXOS

MEDIDAS PRATICAS PARA PREPARAC D OASEIRA (XTOARAS & COPO)
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METODOS DE PREPARACAO

A) INFUSO

E o preparo que se utiliza plantas medicinais ricas em principios ativo volateis, que sdo aromas delicados e
gue se degradam facilmente com o calor prolongado. Ocorre por meio do contato direto do material
vegetal (planta) com liquido (agua) fervente em um recipiente coberto

Preparos: Ferve-se a quantidade de agua necessaria, verte-se sobre a massa de folhas, abafa-se em
recipiente por 5 a 10 minutos e posteriormente coa-se o preparado. E ideal o uso de folhas, flores e ramos
finos, deve ser consumido no mesmo dia. Pode ser preparado a erva seca e confeccionado 0s saquinhos
feitos com papel filtro (tipo filtro de café) ou ainda ser utilizado infusores reaproveitaveis como os feitos

de inox.

B) DECOCTO

E o preparo no qual acdo do calor maior e prolongada. S&o utilizadas ervas com os principios ativos que
ndo sofrem alteragdes devido ao calor, partes mais duras das plantas como sementes, raizes e cascas. O
material vegetal vai para o cozimento junto com a 4gua por um tempo que pode variar de 1 a 20 minutos.
Apobs o cozimento deve ser coado e consumido no mesmo dia. Vantagem: Por ser um processo simples
pode ser usada em qualquer fitoterapico, permitindo uma maior extracdo dos compostos presentes nas
plantas medicinais, além de ser uma excelente preparagdo para formulas. Desvantagem: Devido a extra¢do
mais concentrada, 0 decocto apresenta o sabor mais intenso e desagradavel. N&o se recomenda o uso de
plantas com principios ativos aromaticos
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C)

D)

E)

F)

GARRAFADA

Preparacdo popularizada semelhante a tintura. No qual o material em processo de maceracao, geralmente
flores, raizes, cascas, frutos e folhas, sdo deixadas em maceragdo por um periodo determinado em um
liquido, geralmente cachaca ou vinho branco. Outras férmulas podem envolver o uso de agua, mel ou

vinagre

VINHO

Utiliza-se, em geral 100 g da planta seca ou 200 g da planta fresca para cada 1 litro de vinho, pode ser
utilizada uma ou mais plantas na mistura, o frasco entdo é tampado e deixado em maceragdo por 10 a 15
dias em local fresco e ao abrigo de luz. O vinho deve ser agitado de 2 a 3 vezes por dia. Podem ser usados
vinhos tintos, branco ou licorosos para a formulagdo. Recomendado uso moderado, cerca de uma colher de
sopa do vinho antes ou apds as refeicdes, 2 vezes por dia.

Exemplo: Pacova => Como vinho digestivo.

Vantagem: O teor alcodlico do vinho permite que este tenha uma maior preservacao, evitando a perda do
extrato.

Desvantagem: E contraindicado para pessoas que possuem doengas ou inflamagBes es6fago-

gastrointestinais, Ulcera péptica ou alcoolismo.

XAROPE

S&o preparos comuns e amplamente utilizados contra tosse, dor de garganta e bronquite, consiste em uma
calda agucarada ou mel e as plantas medicinais. Formula 1: Faga uma calda com aglcar ou rapadura na
proporcdo de 2 para 1 de agua, leva ao fogo até a consisténcia de preferéncia, nesse ponto coloca-se as
plantas medicinais e cozinhe por 3 a 5 minutos, mexendo sempre. Coe 0 xarope, armazene-0 em frasco de
vidro e consuma em no méaximo 15 dias Férmula 2: Faga uma calda de aclcar ou rapadura, na proporcao
de 1,5 para 1 de agua, logo ap6s coloque as plantas medicinais picadas, cozinhe em fogo baixo de 3 a 5
minutos, coa-se 0 xarope e armazene-0 em frasco de vidro. Pode se usar mel na composi¢do do xarope,
contudo 0 mesmo n&o deve ser levado ao fogo.

Recomenda-se 0 uso de tintura de prépolis para maior conservacdo do xarope Exemplo de xarope: Guaco
=> Xarope para tosse

Importante: Em qualquer menor sinal de fermentacéo o preparado deve ser descartado

CATAPLASMA

O cataplasma é a preparacao medicinal, sélida aquecida ou ndao que é aplicada sobre a pele, como forma
de aquecer ou amolecer tecidos

E utilizada para tratamento de alguns males, podem possuir atividades adstringentes, vasodilatadora e até
cicatrizantes ,podendo ser feita de diversas formas:

Formula 1: Mistura de farinha, 4gua e planta (s) misturadas.
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Férmula 2: Aplicacdo de ervas frescas e amassadas diretamente sobre a pele. Formula 3: Cozinha-se ervas
trituradas com um pouco de dgua por aproximadamente 5 minuto.

Quando morna, aplica-se sobre a pele. O cataplasma pode ser aplicado diretamente sobre a pele, entre
gaze, ou em situacdes ais especificas aplicadas com auxilio de uma faixa (locais de grande movimentagédo
como pernas e bracos).

Indicacdo: Séo indicados em problemas reumaticos, musculares, tendinites, abscessos e contusdes as ervas

presentes no preparo ditardo se o cataplasma sera em temperatura ambiente, frio ou quente

MACERAGCAO

E a técnica empregada em plantas que possuem principios ativos que se degradam em contato com o calor.
Desta forma é empregado outras maneiras de extracdo dos principios ativos sem uso do aumento da
temperatura, mas com liquidos extratores, como &gua, alcool etilico ou 6leos, sempre em temperatura
ambiente.

Preparo de partes moles: Utiliza-se flores, folhas e outras partes moles imersas em liquido extrator por 10
a 12 horas.

Preparo de partes duras: Utiliza-se raizes, cascas e outras partes duras imersas em liquido extrator por 18 a
24 horas. Faga um pd ou corte a planta em pedacos pequenos, mergulhe-os no liquido extrator na
proporcdo de 1 parte de planta para 6 de liquido extrator, deixe em repouso de acordo com o tempo

estipulado para o tipo de material. Coe e utilize em até 24 horas

UNGUENTO OU POMADA

Fabricadas com 6leo vegetal, tintura de plantas medicinais, cera de abelha e lanolina. Possui atividades
bioldgicas e sdo indicados para tratamento de doencas cronicas da terceira idade, como artrose, ulceras
além de apresentar atividade antifingica.

Férmula 1: Duas partes de lanolina e uma de cera de abelha sdo derretidas em banho maria, depois é
colocado dez partes de 6leo de canola ou girassol, vd mexendo a mistura até a homogeneizagdo completa.
Retire da panela do banho-maria e acrescente trés partes de tintura de planta medicinal, mexa até atingir
uma consisténcia pastosa ,

Férmula 2: durante 3 minutos fritar 50 g de folhas frescas em 250 mL de gordura vegetal hidrogenada, ndo
se deve torrar as folhas. Coe e deixe resfriar, antes do endurecimento total armazenar a pomada em potes e
rotular com a data de fabricacéo.

Foérmula 3: Cozinhar em banho-maria por 2 horas 10 g de folhas secas ou frescas em 20 mL de azeite.
Coe, misture a quantidade equivalente de parafina ao extrato ainda quente obtido. Armazene em potes de
vidro

Indicagdo: uso topico, a frio, 2 a 3 vezes ao dia. A validade das pomadas ou unguentos sdo 3 meses, e se

armazenadas na geladeira o tempo podem ser usadas por mais tempo
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POS

E uma etapa, um preparo basico, que permite que haja conservacdo da planta medicinal e pode ser
utilizado em outras preparacdes, consiste na colheita, secagem e trituracdo de plantas medicinais. Permite
o melhor aproveitamento da planta, além de maior economia no preparo € maior agradabilidade pelos
consumidores, por ser consumido em doses menores e nao possuir sabor desagradavel Preparo: Colhe-se a
planta, seca-se até que seja possivel triturd-las com a mao, ou em almofariz (pildo) o pd é peneirado e
armazenado em frascos de vidro, secos e esterilizados. Para partes mais duras como raizes e cascas, 0
material deve ser moido até a formacao de um po.

Quando utilizado para aplicacGes locais, 0 pd deve ser esterilizado a 120 °C por 5 a 10 minutos

COMPRESSA

E a preparacdo de aplicacdo topica, que consiste em colocar um pano, algoddo ou gaze umedecidos com
infusdo ou decocto sobre o local lesionado, pode ser frio ou quente, a depender da indicagdo de uso. E
indicado para alivio de dores musculares e subcutaneas, abscessos, furinculos, ou para edemas com
temperatura fria Exemplos: Arnica => Utilizada para alivio de dores reumaticas, esforgos musculares e
torgoes

Erva-baleeira => Para aliviar artrite, gota, alivio de dores musculares e coluna

TINTURA

Trata-se da preparacdo feita com &lcool, que extrai e conserva 0s principios ativos que apresentam
solubilidade em alcool, similar a maceracdo, porém com particularidades.

Preferencialmente utiliza-se alcool de cereais. Coloca-se as partes da planta triturados em recipiente junto
com o alcool, ao abrigo de luz e temperatura ambiente de 8 a 15 dias, agitando diariamente.
Posteriormente filtra-se o liquido e armazena-se ao abrigo de luz Preparo 1: Triture 500 g de plantas
frescas e acrescente 1 litro de alcool, armazene em temperatura ambiente e ao abrigo de luz por 8 a 10
dias.

Preparo 2: Triture 250 g de plantas secas, acrescente 700 mL de alcool e 300 mL de agua, armazene em
temperatura ambiente e ao abrigo de luz por 8 a 10 dias.

Exemplo: Tintura de Boldo possui propriedade abrir o apetite.

SUCO

O suco é o liquido obtido ao se espremer o fruto. O sumo é obtido por meio de trituracdo da planta fresca
utilizando pildo ou liquidificador

Preparo suco: Com auxilio do espremedor extraia o suco de 5 laranjas, adicione agucar e agua a gosto.
Preparo sumo: O material vegetal deve ser triturado e posteriormente espremido em um coador, utiliza-se
o liquido obtido. Os preparos devem ser consumidos logo apds o preparo, ndo recomenda-se conservar o
por muito tempo

Exemplo: O sumo do gengibre atua como desinfetante em ferimentos e cortes
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E preparado com plantas medicinais ricas em compostos volateis, como aromas delicados que sdo
degradados pelo contato prolongado com a agua e o calor. Utiliza-se partes moles e frageis, como folhas,
flores e botdes

Podem ser feitos banhos que utilizam partes mais rigidas, como cascas e raizes

Deve ser utilizada logo ap0s o preparo.

Preparo 1: E feita uma infusdo ou decocgdo concentrada, cerca de 5 a 20 g de planta para cada 100 mL de
agua, coa-se e mistura-se a &gua do banho.

Preparo 2: As plantas sdo picadas, colocadas em saquinhos feitos de tecido fino e colocadas na dgua do
banho. E uma preparacao indicada para problemas de pele, infecgdes cutaneas, mucosas e reumatismo

INALACAO

E preparada com plantas que possuem principios ativos volateis que combinados com o vapor d’agua Va0
agir principalmente nas vias respiratdrias

Segue as mesmas diretrizes usadas para a infusdo, tanto para 0 método quanto para quantidades de plantas
medicinais, pode ser utilizado a medida de uma xicara

Modo de uso 1: Incline a cabeca sobre uma xicara de cha bem quente, coloca-se um pano em torno da
cabeca deixando uma pequena abertura para saida dos vapores, respira-se por cerca de 10 minutos

Modo de uso 2: Faga um funil com papel, posicione-0 a parte mais larga do funil sobre a xicara de cha
bem quente, e inale o vapor pela parte mais curta do funil, inspire fundo pelo nariz e expire o ar pela boca.
E indicado para problemas das mucosas nasais, seios da face e os bronquios pulmonares. Exemplo de uso

é o eucalipto que apresenta atividade antisséptica e expectorante.

OLEOS

Os 6leos sdo substancias extraidas de plantas medicinais que tem substancias ativas lipofilicas. Sdo
utilizados para esse preparo folhas frescas ou secas, picadas ou moidas imersas em 6leo de girassol, oliva
ou milho, armazenadas em frasco. O frasco deve ser mantido sobre a luz solar entre 2 a 3 semanas, com
agitacdo diaria. Apos o periodo de maceragdo coa-se. Verifica-se se ha presenca de agua no coado, caso
tenha, retira-se. Conservar o 6leo em frasco escuro e ao abrigo de luz.

As indicacdes para 0 uso dos 6leos sdo as massagens , emoliéncia, topicos ou inalados
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Procedimento Operacional Padrao Aromaterapia

Renata do Santos Bianchi

Este capitulo foi desenvolvido com o proposito de apresentar a aromaterapia como uma
possibilidade de cuidado complementar no processo de enfermagem, oferecendo um ponto de partida

para o estudo e a compreensao de sua aplicacdo na prética clinica.

A escolha pelo formato de Procedimento Operacional Padrdo (POP) busca orientar os
primeiros passos desse aprendizado e, a0 mesmo tempo, destacar a importancia da organizacéo e da

padronizacdo dos procedimentos de enfermagem.

Independentemente do nivel ou cenario de atuacdo profissional, seja no empreendedorismo,
nos servicos publicos, no ambiente hospitalar ou na assisténcia domiciliar, a elaboracéo e a utilizacéo
de protocolos e POPs sdo fundamentais para orientar as préaticas assistenciais, fortalecer a

responsabilidade profissional e promover a seguranca do paciente.

Assim, este material propde um caminho inicial para o estudo da aromaterapia, estimulando a
busca pelo conhecimento e sua integracdo ao processo de enfermagem, com olhar voltado a prética

clinica, a individualidade do paciente e a seguranca do cuidado.

OBJETIVO: Descrever a técnica de aromaterapia.

A palavra “aroma” se remete a cheiro e “terapia” a cura.

Esta terapia se vale dos poderes dos 6leos essenciais para predispor a prevencao,
a cura e ao equilibrio psicossomatico. A agdo dos componentes dos 0leos
essenciais pode se dar por contato com a pele: penetracéo e consequiente alcance
da corrente sanglinea, ou por estimulacdo do sistema nervoso central pelo
processo de transdugdo. Pode-se, portanto, dizer que sdo trés os sistemas
fundamentais para se processar a aromaterapia: circulatério, limbico e olfativo.
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INDICACOES:

OLEOS
ESSENCIAIS:

GRUPQOS
FUNCIONAIS:

As propriedades e indicacfes dos 6leos essenciais sdo extremamente numerosas,
e para assegurar 0 sucesso da terapia, € necessario o acompanhamento por
profissional especialista e habilitado, ja que hoje a tendéncia € a prescricdo cada
vez mais individualizada e adequada para cada pessoa.

Os Oleos essenciais sdo substancias organicas muito perfumadas e volateis,
extraidas de diversas partes das plantas. Tém geralmente consisténcia aquosa e
limpida, mas podem se solidificar em temperaturas baixas. S&o sollveis em
alcool, éter e outros compostos graxos, insoliveis em agua e podem ser
incolores ou apresentar desde tons claros até fortes e opacos. Os 0leos essenciais
sdo chamados de volateis, pois quando expostos ao ar (temperatura ambiente),
evaporam. Podem também ser chamados de refringentes ou etéreos. Entretanto,
o termo mais usado ¢ 6leo essencial, ja que estes representam as “esséncias’” ou
compostos odoriferos das plantas.

Apesar do termo “6leo”, nao sdo obrigatoriamente gordurosos, e diferenciam-se
dos Gleos vegetais por serem altamente volateis.

Em geral, os 0leos essenciais com elevado teor de &lcool e esteres tém
propriedades curativas moderadas e sdo portanto mais seguros para o uso. Ja 0s
6leos essenciais com altas concentracdes de cetonas, fenois e aldeidos, sdo
muito ativos terapeuticamente e sdo pouco usados na aromaterapia, pois podem
provocar efeitos adversos, sendo usados apenas quando necessario e em
pequenas quantidades.

Os grupos funcionais quimicos presentes nos 6leos essenciais para serem usados
em aromaterapia sao:

e Monoterpenos/Sesquiterpenos: Possuem efeito anti-viral, antisséptico,
bactericida e antiinflamatério. Atuam no figado (processo de
desintoxicacdo) e estimulam as fun¢des glandulares. Os sesquiterpenos
agem no cérebro, aumentando a quantidade de oxigénio das glandulas
pituitaria e pineal. Como exemplo temos o limoneno, pineno, canfeno e
gamaterpineno. Estdo presentes no limao, pinho e olibano.

e Esteres: Sio fungicidas, sedantes e antiespasmodicos. Conferem ao
produto um aroma caracteristico frutal. Como exemplo podemos citar o
acetato de linalila e salicilato de metila. Estdo presentes na bergamota,
sélvia e lavanda.

e Aldeidos: Agem como sedante, antisseptico e antiinfeccioso. Sdo exemplos
o citral, neral e geranial e estdo presentes na melissa, no capim-liméo e na
citronela.

e Cetonas: Agem como descongestionante em quadros de asma, bronquite e
resfriado, mas podem ser toxicos. Temos como exemplos a tujona, carvona
e pinocanfona. Estao presentes no funcho, gengibre e hissopo.

e Alcoois: Atuam como antissépticos, antivirais e estimulam o sistema
imunologico. Sdo exemplos o linalol, borneol e estragol, e estdo presentes,
por exemplo, no pau-rosa, sandalo e geranio.
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TOXICIDADE:

METODOS:

e Fenois: S&do bactericidas, desinfetantes, antiinflamatérios e podem ser
irritantes a pele. Como exemplos temos o timol, carvacrol e eugenol, que
estdo presentes no tomilho e no cravo.

e Oxidos: Sd0 bactericidas e expectorantes. Como representantes temos o
oxido de silicio, ferro, manganés e magnésio, que podem estar presentes no
alecrim e na melaleuca.

e Acidos: Atuam como antisséptico, diurético e antipirético. Possuem
antibidtico e vitaminas. Como exemplo temos o &cido benzdico, cindmico,
caféico e oleanico, presentes no benjoim e na melissa.

A maior parte das plantas tdxicas ndo é aromética, mas apesar dos Oleos
essenciais serem substancias naturais botanicas, ndo estéo isentos de toxicidade.
Muitas vezes, o 0leo essencial de uma planta pode ser toxico e o proprio vegetal
ndo, pois 0s Oleos essenciais sdo, geralmente, setenta vezes mais concentrados
que a planta da qual foram obtidos.

Os Oleos essenciais com diferentes graus de toxicidade sdo, em ordem
decrescente: mostarda (Brassica nigra), arruda (Ruta graveolens), artemisia
(Artemisia vulgaris), hissopo (Hyssopus officinalis), absinto (Artemisia
absinthium) e erva-doce (Foeniculum vulgare). Como exemplos de oOleos
essenciais que podem causar sensibilizacdo cutdnea, temos, em ordem
decrescente: bergamota (Citrus bergamia), cravo (Syzygium aromaticum),
canela (Cynnamomum zeylanicum), pinho (Pinus pumilho) e junipero
(Juniperus comunis).

A inalacdo prolongada dos Oleos essenciais pode causar dores de cabeca,
nauseas, alergias e outros sintomas (ja que os 6leos essenciais atingem o sistema
Nervoso).

Os principais métodos usados em aromaterapia sdo: a inalacdo, o banho
aromatico e a aplicagao.

H& uma variedade de fatores que ajudam a determinar a eficacia do tratamento
aromaterapico. Dentre elas estdo: a qualidade dos 6leos essenciais, 0s métodos
de aplicacdo, o conhecimento do aromaterapeuta, e as diversas precaucdes a
serem tomadas. Dentre a diversa gama de 0leos essenciais, podemos citar:
alecrim, artemisia, baunilha, bergamota, camomila-dos-alemdes, canela,
citronela, eucalipto, gengibre, geranio, horteld, lavanda, patchuli, tea-tree e
ylangue-ylangue, cada um com suas respectivas caracteristicas e propriedades.

EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI):

Cliente — Touca,
propé

PASSO A PASSO:

Profissional — Touca, jaleco, mascara e luvas descartaveis (quando aplicavel)
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A. Procedimento

B. Propriedades

1. Anamnese (realizar o diagnostico) dentro do processo de Enfermagem.
Definir o numero de sess@es e intervalos entre as sessoes

3. Antes de iniciar o tratamento, deve-se atentar ao prazo de validade dos
0leos e proceder, 24 horas antes do inicio de qualquer aplicacdo, o teste de
alergia, aplicando-se o 6leo em seu veiculo sobre a pele.

no

« METODO DE APLICACAO AROMATERAPICA:

Os meétodos de aplicacdo mais comum na pratica da aromaterapia sdo:
pulverizacdo e difusdo aérea, inalagdo, compressas, banhos e massagens.

O modo mais adequado a ser empregado é definido de acordo com a prescri¢do
do profissional especialista, levando- se em conta a substancia a ser utilizada.

ALECRIM (Rosmarinus officinalis)
E usado principalmente para artrite, cansaco mental, fraqueza geral, perda de
memoria, dores nas juntas, piolho, sarna, asma e bronquite.

ARTEMISIA (Artemisia vulgaris)

E usado como regulador de disttrbios menstruais, analgésico, antiespasmadico e
estimulante mental. E indicado para epilepsia, amenorréia e dismenorréia, vomitos
nervosos, convulsdes, ascariase e oxiurose.

BAUNILHA (Vanilla planifolia)
Propriedades terapéuticas/Aplicacbes de 6leo: antiespasmodico, emenagogo
(estimula a menstruacdo), estimulante e intensamente afrodisiaco

BENJOIM (Styrax tonkinensis)

Propriedades terapéuticas/Aplicacdes do 6leo: possui intensa propriedade anti-
oxidante. E indicado para tratar resfriados, tosse, bronquites, laringites e infeccdes
das vias respiratdrias. Estimula a circulacdo e é util no tratamento da artrite
reumatdide e gota. Auxilia no combate ao estresse, pele rachada e ansiedade.

BERGAMOTA (Citrus bergamia)

E indicado para eczema, acne, seborréia, furGinculos, cistites, prurido vaginal,
halitose, pele oleosa, psoriase, problemas digestivos, perda de apetite, ansiedade,
depressdo, estresse, infeccdes da mucosa bucal e garganta. E bactericida em
infeccOes causadas por gonococcus, staphylococcus, meningococcus e bacilo da
difteria. Possui também poder analgésico, antisséptico, cicatrizante, sedativo e
energizante.

CAMOMILA-DOS-ALEMAES (Matricaria chamomilla)

E usado como antiinflamatorio, cicatrizante, antiespasmaodico, imunoestimulante e
antianémico. E indicado para tratar Glceras gastrintestinais, inflamacbes na pele
dermatites, acne, artrite, reumatismo, furdnculos, TPM, menopausa, amenorreéia,
dismenorréia, enxaqueca, dor de cabeca, dor de ouvido, dor de dente, picadas de
inseto, insbnia, nausea, estresse, problemas digestivos e colicas.

CANELA (Cinnamomum zeylanicum)
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E utilizado como diurético, analgésico, poderoso antisséptico, antiprurido e
antiespasmadico. E indicado para estimular a digestdo e a circulagdo, em gripes,
infeccbes intestinais, impoténcia, constipacdo, nausea, calculo renal, dores
musculares e estresse. E conhecido popularmente por seu poder estimulante.

CITRONELA (Cymbopogon nardies)

E utilizado como desodorizador, estimulante digestivo, antiespasmadico,
antidepressivo, antisséptico, cadiotdnico, repelente de insetos e antiinflamatdrio. E
indicado para perspiracdo excessiva, cansaco, dor de cabeca, pele e cabelos
oleosos, dor de estdbmago, dores musculares, circulacdo deficiente e menstruacao
deficiente (¢ emenagogo: estimula a menstruagéo).

EUCALIPTO (Eucalyptus globulus)

Propriedades terapéuticas/Aplicacbes do o6leo: potencial antisséptico, antiviral,
expectorante, estimulante do sistema respiratorio, antiinflamatorio, adstringente e
ativa a circulagdo. E indicado para tratar herpes simples, bronquite, asma, tosse,
catarro, resfriado, diabetes, sinusite, ma-circulacdo, disturbios do trato urinario,
dores musculares, reumatismo e mordida de cobra. E muito utilizado para
reequilibrar a respiragdo (ofegante ou curta). Nas esferas mental e emocional, o
6leo de eucalipto € indicado para pessoas pessimistas e com pensamentos fixos e
obsessivos. Na esfera fisica, o 6leo de eucalipto dilata a musculatura dos
bronquios, pulmoes e traquéia, reduz a coriza ¢ a febre e “limpa” ou desobstrui as
vias aéreas. Quando combinado a alecrim e horteld é indi cado para dificuldades
respiratorias; com manjerona, para dores no nervo ciatico; e com lavanda, para
coriza, dor no térax e resfriados.

GENGIBRE (Zingiber officinalis)

Propriedades terapéuticas/Aplicacdes do oOleo: analgésico, tdnico, estimulante
geral, antiespasmodico, carminativo, digestivo, antisséptico, adstringente e
extremamente afrodisiaco. E indicado para dores musculares, aerofagia, dores de
garganta, amigdalite, sinusite, ma circulacdo, enxaqueca, fadiga, memdria fraca,
cansaco mental e impoténcia. E considerado um excelente estimulante mental e
psicolégico e proporciona ao usuario mais determinacdo e autoconfianca.

GERANIO (Pelargonium graveolens)

E indicado para acne, celulite, amigdalite, dor de garganta, diabetes, hemorrdidas,
TPM, menopausa, depressao, dermatites, queimaduras, pele oleosa, calculo renal,
tensdo nervosa e inflamagdo da mucosa vaginal. E também indicado para pessoas
qgue querem adquirir mais criatividade, coragem, determinacdo, inspiracdo e
autoconfianca. E conhecido por esclarecer as confusdes mentais e extingiiir ou
reduzir o medo de algo desconhecido. Se combinado com lavanda, € mais indicado
para depressdo e ma circulagdo; com alecrim, para tensdo menstrual; com
melaleuca, para acne, dermatites e seborréia. O 06leo de geranio é capaz de
estimular o cortex supra-renal, no qual sdo produzidos os hormonios sexuais, e
pode agir portanto, como estimulante e agente equilibrador dos 6rgédos femininos e
do sistema nervoso.

HORTELA-PIMENTA (Mentha piperita)

Propriedades terapéuticas/Aplicactes do 6leo: antiespasmadico,
descongestionante, antisséptico, analgésico, vermicida, tdnico e estimulante do
aparelho digestivo e do sistema nervoso, reduz a febre e os sintomas de gripes e
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resfriados, antiinflamatorio, adstringente, carminativo, emenagogo, expectorante,
refrescante e vasoconstritor. E indicado para asma, laringite, gripe, resfriado,
bronquite, indigestdo, flatuléncia, cdlica, congestdo nasal com dores de cabega,
sinusite, dores musculares e articulares, enxa queca, diarréia e cansaco mental.
Quanto ao aspecto emocional, é indicado para pessoas timidas e depressivas,
devido as suas propriedades estimulantes. E intensamente afrodisiaco e usado,
entdo, para tratar impoténcia. O 6leo de horteld é também conhecido por clarear
idéias até entdo obscuras, trazer dinamismo e iniciativa

LAVANDA (Lavandula officinalis ou Lavandula angustifolia ou Lavandula
vera)

Propriedades terapéuticas/Aplicacdes do 6leo: analgésico, antisséptico, antibiotico,
antidepressivo, bactericida, sedativo, repelente de insetos, descongestionante,
antiviral, carminativo, cicatrizante, diurético e antitoxico. E indicado para asma,
bronquite, dores de garganta, gripe, enxaqueca, depressdo, tensao, insonia, lesbes
de pele, queimaduras, leucorréia, cistite, picada de inseto, acne, pele oleosa,
alergia, catapora, TPM, amenorréia, dismenorréia, menopausa, flatuléncia,
hipertensdo, reumatismo, contusdes e feridas. E considerado antiestresse por seu
efeito sedativo no sistema nervoso central e auxilia a relaxar a mente, o0 corpo e as
emocoes.

Tem também acdo no sistema respiratorio por reduzir os desconfortos da
bronquite, sinusite e dos resfriados.

PATCHULI (Pogostemon cablin ou Pogostemon patchuli)

Propriedades terapéuticas/Aplicacbes do d4leo: antiinflamatorio, cicatrizante,
descongestionante, regenerador, fungicida e repelente de insetos. E indicado para
acne, pele rachada e ressecada, pele oleosa, rugas, dermatites, seborréia, caspa,
ansiedade, fadiga mental, obesidade, retencédo

hidrica, depresséo e estresse. Na pele, o patchuli tem acdo de rejuvenescimento e
reducdo de rugas.

TEA-TREE (Melaleuca alternifolia)

Propriedades terapéuticas/Aplicacdes do 6leo: antiviral, antisséptico, fungicida,
estimulante, inseticida e cicatrizante. E indicado para infecgbes, vaginite, afta,
candidiase, cistite, verrugas, fungos e herpes labial e genital. Sua funcdo mais
relevante é a de estimular o sistema imunolégico

YLANGUE-YLANGUE (Cananga odorata)

Propriedades terapéuticas/Aplicacbes do dGleo: antiespasmodico, sedativo,
calmante, levemente euférico e animador. E indicado para depressdo, taquicardia e
frigidez. Por ser um potente afrodisiaco, € utilizado em casos de impoténcia
sexual. Na prética, o Ylangue é muito aplicado para aumentar a auto-estima e a
libido (apetite sexual)

Aromaterapia na Onicomicose

« Oleo de Melaleuca alternifolia (Tea Tree Qil) — acio antifingica
comprovada.

* Estudos clinicos mostram reduc¢do da colonizagdo fungica.

* Aplicacdo topica em protocolos de enfermagem podiatrica COMO recurso
complementar.
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C. Cuidados pos-
procedimento

D. Referéncia

Satchell AC et al., Journal of Family Practice, 2002.
Aromaterapia na Onicocriptose

« Oleos essenciais com agio anti-inflamatdria e cicatrizante:

- Lavanda (Lavandula angustifolia) — efeito calmante e reparador.

- Camomila (Chamomilla recutita) — acdo anti-inflamatoria.

- Copaiba (Copaifera spp.) — propriedades analgésicas e cicatrizantes.
* Aromaterapia pode reduzir dor e inflamagao no cuidado podiatrico.
Referéncia: Almeida RN et al., Phytotherapy Research, 2019.

Anexar na ficha do cliente uma via do Termo de Consentimento com os cuidados
pré e pos-procedimento assinado pelo proprio cliente.
Entregar uma via do Termo para o cliente.

Andrei P, Del Comune AP. Aromaterapia e suas aplicagfes. Centro Universitario S.
Camilo, Sdo Paulo; Cadernos[Internet]. 2005[cited 2026 Aug 20];11(4):57-68.
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Uso das Praticas Integrativas e Complementares em Saude
(PICS) nas afeccdes ungueais: avaliacao, onicocriptose,
onicomicose, verrugas e onicolise

José Alves Pereira

1 INTRODUCAO

As afeccOes ungueais representam uma parcela expressiva da demanda nos consultorios e clinicas de podiatria,
com impacto direto na qualidade de vida, na mobilidade e no bem-estar psicossocial dos pacientes. Entre as
mais prevalentes destacam-se a onicocriptose (unha encravada), a onicomicose, as verrugas periungueais e a
onicolise, condi¢bes que, embora distintas em etiologia, compartilhnam fatores como dor, inflamacéo, risco de
infecgdo secundéria e recidivas frequentes.

Paralelamente, as Praticas Integrativas e Complementares em Saude (PICS) vém ganhando espaco no cuidado
em salde no Brasil desde a instituicdo da Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS
(PNPIC), por meio da Portaria GM/MS n° 971/2006, que reconhece 29 modalidades terapéuticas, entre elas a
acupuntura, a fitoterapia, a homeopatia, a aromaterapia, a reflexologia podal, a terapia com ventosas e as
praticas corporais (BRASIL, 2006; BRASIL, 2018). Evidéncias cientificas tm mostrado os beneficios do
tratamento integrado entre a medicina convencional e as PICS, com énfase na escuta acolhedora, no vinculo
terapéutico e no estimulo aos mecanismos naturais de recuperagdo da satde (BRASIL, 2015; COFEN, 2023).

Este texto tem por objetivo discutir, com base na literatura cientifica, a avaliacdo podiatrica das principais
afeccbes ungueais e as possibilidades de uso complementar das PICS em cada uma delas, respeitando os
limites de atuagdo do podiatra e a necessidade de encaminhamento multiprofissional quando indicado.

2 AVALIACAO PODOLOGICA DAS AFECCOES UNGUEAIS

A avaliacdo constitui a etapa fundamental do atendimento podiatrico. Uma anamnese criteriosa deve
contemplar histérico da queixa, tempo de evolucéo, tratamentos prévios, comorbidades (especialmente diabetes
mellitus e vasculopatias), uso de medicamentos, habitos de corte das unhas, tipo de calgado, pratica esportiva e
condicOes de higiene. O exame fisico inclui inspecdo da lamina ungueal (coloracdo, espessura, curvatura,
superficie), avaliacdo dos tecidos periungueais (edema, eritema, exsudato, tecido de granulagdo), palpacéo,
avaliacdo da dor e, quando necessario, registro fotografico para acompanhamento evolutivo.
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Na perspectiva das PICS, a avaliacdo incorpora ainda a escuta ampliada e a observacdo do individuo em sua
integralidade, considerando aspectos emocionais, estresse, qualidade do sono e habitos de vida, fatores que
modulam a resposta inflamatoria e a cicatrizacdo tecidual (BRASIL, 2015). A reflexologia podal, por exemplo,
parte do principio de que pontos especificos dos pés correspondem a 6rgédos e sistemas, e sua avaliagcdo pode
complementar a anamnese tradicional, sem substitui-la (TELESI JUNIOR, 2016).

3 ONICOCRIPTOSE E PICS

A onicocriptose, popularmente conhecida como unha encravada, caracteriza-se pela penetracdo da borda lateral
da lamina ungueal nos tecidos moles adjacentes, gerando processo inflamatério, dor intensa e, frequentemente,
infecgdo secundaria. Acomete, sobretudo, o halux e estd associada ao corte inadequado das unhas, uso de
calcados apertados, hiperidrose e alteracdes biomecéanicas (HEIDELBAUGH; LEE, 2009).

O tratamento podiatrico convencional envolve a espiculaectomia (remoc¢do da espicula), desbridamento,
curativos e orientacdes preventivas, além das dérteses ungueais (ortonixia) para correcao da curvatura da lamina
nos casos recorrentes. Como praticas complementares, destacam-se:

3.1 Fitoterapia e aromaterapia no manejo da inflamacéo e da dor

Plantas medicinais com agdo anti-inflamatéria e antisséptica, como a Calendula officinalis (caléndula), a
Matricaria chamomilla (camomila) e a Melaleuca alternifolia (melaleuca/tea tree), sdo tradicionalmente
empregadas em banhos de imersdo (escalda-pés) e em formulagdes topicas para auxiliar no controle do
processo inflamatdrio periungueal. O dleo essencial de melaleuca possui evidéncia de atividade antimicrobiana
de amplo espectro, atil como coadjuvante na prevengdo de infec¢bes secundarias (CARSON; HAMMER,;
RILEY, 2006). A aromaterapia, por meio da inalagdo de Oleos essenciais como lavanda (Lavandula
angustifolia), pode contribuir para a reducdo da ansiedade e da percepcdo dolorosa durante os procedimentos
podiatricos.

3.2 Acupuntura e auriculoterapia no controle da dor

A acupuntura, uma das PICS mais estudadas, apresenta evidéncias de eficacia no controle da dor aguda e
crénica por meio da liberagdo de opioides endogenos e da modulagdo das vias nociceptivas (VICKERS et al.,
2018). No contexto da onicocriptose, sessdes de acupuntura ou auriculoterapia podem ser utilizadas como
terapia complementar para alivio da dor pré e p6s-procedimento de espiculaectomia, desde que realizadas por
profissional habilitado. Ressalta-se que as PICS ndo substituem o procedimento podiatrico, mas o
complementam, em consonancia com a nota do Cofen de que as PICs ndo propdem curas milagrosas, mas
atuam na promocédo da saude e podem complementar tratamentos convencionais (COFEN, 2023).

4 ONICOMICOSE E PICS

A onicomicose é a infec¢do fungica da lamina ungueal, responséavel por cerca de 50% das onicopatias, causada
principalmente por dermatéfitos (Trichophyton rubrum, T. mentagrophytes), leveduras e fungos ndo
dermatofitos. Manifesta-se por espessamento, alteragdo de coloracdo (amarelada/esbranquigada), onicolise e
hiperqueratose subungueal (GUPTA et al., 2017). O diagnoéstico definitivo requer exame micoldgico, e 0
tratamento convencional baseia-se em antiflngicos topicos e sistémicos, com frequente necessidade de
acompanhamento médico.

A atuacdo podiatrica concentra-se no desbastamento mecanico da lamina hipertréfica, na reducdo da carga
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fangica e na orientacdo sobre medidas preventivas. Como suporte complementar, a fitoterapia oferece op¢oes
com atividade antifingica demonstrada in vitro e em estudos clinicos preliminares: o 6leo essencial de
melaleuca (Melaleuca alternifolia) e o extrato de prépolis apresentam acdo contra dermatéfitos e Candida spp.
(HAMMER; CARSON; RILEY, 2004; SIQUEIRA et al., 2009). O escalda-pés com infusbes de plantas
adstringentes e antissépticas pode auxiliar na higiene e no controle da umidade, fator predisponente a infec¢éo.

E fundamental destacar que o uso de fitoterapicos ndo substitui a terapia antif(ingica convencional nos casos
moderados a graves, devendo ser empregado como coadjuvante e com encaminhamento ao médico para
prescricdo sistémica quando necessario, caracterizando o cuidado compartilhado e multiprofissional
preconizado pela PNPIC (BRASIL, 2006).

5 VERRUGAS PERIUNGUEAIS E PICS

As verrugas sao lesdes proliferativas benignas causadas pelo papilomavirus humano (HPV), podendo acometer
a regido periungueal e subungueal, onde recebem a denominag&o de verrugas periungueais. Séo de dificil
tratamento devido a localizagdo, a dor e & tendéncia a recidiva, exigindo cautela para ndo lesar a matriz ungueal
(STERLING; HANDSFIELD; MARGOLIS, 2001).

O tratamento podiatrico inclui o desbastamento cuidadoso da lesdo hiperqueratética e a aplicagdo de agentes
queratoliticos, sempre com avaliagdo da indicagdo e encaminhamento ao dermatologista nos casos extensos ou
recidivantes. No campo das PICS, a fitoterapia registra o uso tradicional de plantas como a Chelidonium majus
(celandina) e o latex de Ficus spp., embora as evidéncias clinicas ainda sejam limitadas e o uso deva ser
criterioso devido ao potencial irritante.

A homeopatia, incluida entre as PICS do SUS, é relatada em estudos observacionais como coadjuvante no
manejo de verrugas, com medicamentos como Thuja occidentalis, embora as evidéncias de alta qualidade ainda
sejam escassas € 0 tema demande mais pesquisas (BRASIL, 2018). Destaca-se ainda o papel das praticas
corporais e de reducdo do estresse, uma vez que a imunidade celular desempenha papel central na eliminagao
do HPV, e o estresse cronico sabidamente deprime a resposta imune (COHEN; TYRRELL; SMITH, 1991).

6 ONICOLISE E PICS

A onicolise define-se como o descolamento da Iamina ungueal do leito ungueal, iniciando-se geralmente pela
borda livre e progredindo proximalmente. Pode ser de origem traumatica (microtraumas repetitivos, calcados
inadequados, procedimentos estéticos agressivos), infecciosa (onicomicose), dermatolégica (psoriase) ou
sistémica (tireoidopatias), sendo essencial a investigacdo etioldgica (GUPTA et al., 2017).

A conduta podiatrica envolve a remogdo atraumatica da porcao descolada, o deshastamento, a prote¢éo do leito
exposto e a identificacdo e corregdo do fator causal. As PICS podem contribuir de forma complementar: a
aromaterapia e as préaticas de relaxamento auxiliam pacientes com onicotilomania ou habitos de manipulacdo
excessiva das unhas, de origem ansiosa; 0 escalda-pés com plantas cicatrizantes, como a caléndula e a
camomila, favorece a epitelizacdo do leito ungueal exposto; e a reflexologia podal pode ser incorporada como
cuidado de bem-estar durante o acompanhamento, promovendo relaxamento e adesdo ao tratamento (TELESI
JUNIOR, 2016).

Nos casos associados a doencas sistémicas ou dermatoldgicas, o encaminhamento multiprofissional é
obrigatorio, cabendo ao podiatra o cuidado local complementar e 0 monitoramento evolutivo.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

As PICS representam um campo promissor de cuidado complementar na podiatria, ampliando as possibilidades
terapéuticas  diante  das afeccBes ungueais mais  prevalentes.  Fitoterapia, = aromaterapia,
acupuntura/auriculoterapia, homeopatia e reflexologia podal podem atuar sinergicamente com oS
procedimentos podiatricos convencionais, contribuindo para o controle da dor, da inflamacéo, da infeccéo e do
estresse, além de fortalecer o vinculo terapéutico e a adeséo ao tratamento.

Contudo, é imprescindivel que seu uso seja pautado em evidéncias cientificas, no respeito aos limites de
competéncia profissional e na articulagdo multiprofissional, sem jamais substituir diagnosticos e tratamentos
convencionais estabelecidos. Novos estudos clinicos, especialmente ensaios controlados na é&rea da
podiatria, sdo necessarios para consolidar protocolos de insercdo das PICS no cuidado das afecces ungueais,
em consonancia com a diretriz da PNPIC de revisdo sistematica e permanente da literatura cientifica (BRASIL,
2006).
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