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Resumo: Os ferimentos cutaneomucosos 
estão frequentemente presentes na prática 
médica. São definidos por uma desconti-
nuidade do revestimento epitelial. Possuem 
uma variedade ampla de classificações, 
como queimaduras, lesões traumáticas e fe-
ridas agudas e crônicas , podendo levar de 
dias a meses para a completa recuperação. 
Por conseguinte, a Aloe Vera se apresenta 
como uma alternativa eficaz e econômica 
na prática clínica. Desta forma, o objeti-
vo dessa revisão de literatura foi analisar 
os efeitos curativos do uso de aloe vera no 
tratamento de lesões cutaneomucosas que 
possibilitem um cicatrização mais rápida, 
reduzindo o sofrimento do paciente. Foi re-
alizada uma busca por trabalhos prévios nas 
plataformas National Library of Medicine 
(PubMed) e Biblioteca Virtual em Saúde 
(BVS) e um total de 18 artigos científicos 
foram incluídos após a aplicação de critéri-
os de inclusão e exclusão Foram incluídos 
no estudo artigos publicados nos últimos 
dez anos (2014-2024); no idioma inglês; 
cujos estudos eram do tipo ensaio clínico 
controlado. Foram excluídos os artigos du-
plicados e artigos fora do tema abordado. 
Através dos estudos analisados foi observa-
do que a Aloe Vera apresenta um impor-
tante efeito de aceleração da cicatrização, e 
diminuição do processo inflamatório local. 
Há evidências de que, um importante fa-
tor para esse importante efeito cicatrizante 
ocorre por componentes bioativos em seu 
gel, e pela humidificação do ferimento que 
ajuda a aumentar a flexibilidade do mesmo. 
Em conclusão, a Aloe Vera se mostrou um 
importante agente no tratamento dos feri-
mentos cutâneas, acelerandoo processo de 
cicatrização.

Palávras chave: Aloe Vera e Wound healing

Introdução 

A aloe vera é uma planta conhecida 
e usada universalmente por diversos povos 
históricos durante a história da humanida-
de, sendo diversas vezes referenciada pelos 
mesmos como uma importante planta me-
dicinal,¹ suas propriedades reepitelizantes 
,anti-inflamatórias e até mesmo analgésicas 
representam um importante potencial para 
a  medicina moderna. Porém ainda é pou-
co utilizada na atualidade.² Além disso, sua 
efetividade no tratamento de tais condições 
é  justificada pela rica composição bioquí-
mica da mesma. A aloe vera apresenta cerca 
de 99% de conteúdo aquoso, e  cerca de 
1% de uma vasta gama de sais minerais 
tais como cobre, zinco, ferro e  manganês, 
açucares, vitaminas A, B, C  e B12, acido 
fólico, ligninas e muitos outros nutrientes 
benéficos para o corpo humano.³

A Aloe Vera possui um diminuto cus-
to de utilização principalmente pelo fato 
de se tratar de uma planta que pode ser fa-
cilmente cultivada em diversos lugares , e 
ela apresenta um índice baixo de reações de 
hipersensibilidade quando comparado com 
os medicamentos atuais para a vasta gama 
de ferimentos cutâneos. Algo muito impor-
tante para a saúde pública, que pela verba 
limitada, almeja reduzir custos sem que 
haja perda na qualidade do serviço pres-
tado. E a utilização de componentes com 
menor risco de resultar em processo alérgi-
co é algo almejado pelas equipes médicas, 
principalmente por se tratar de um acome-
timento possivelmente fatal, caso não seja 
feito o diagnóstico correto.4

Os ferimentos cutâneos acometem 
milhões de pessoas pelo mundo e possuem 
uma variedade ampla de classificações, en-
tre elas estão as queimaduras, lesões trau-
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máticas e feridas agudas e crônicas , poden-
do levar dias, semanas e até meses para a 
completa recuperação do indivíduo. além 
do constante risco de infeção, e podem até 
mesmo levar a morte com base na gravida-
de da lesão em questão. Logo, medidas que 
possam reduzir o tempo de internação, dor 
e melhorar a qualidade de vida do paciente 
são importantes e devem ser consideradas na 
prática médica.5

Por se tratar de um problema de saúde 
comum, os gastos são elevados e represen-
tam um desafio para os países, no que tange 
o atual cenário mundial, com o aumento 
da estimativa de vida ao redor do globo e 
o consequente aumento com os gastos pú-
blicos na área da saúde. Nos estados Unidos 
em 2014, o gasto público com o tratamento 
de ferimentos cutâneos foi de 21.4 bilhões 
de dólares, acometendo mais de oito mi-
lhões de pessoas.6

Existem evidências que relatam os be-
nefícios da Aloe vera como medicação im-
portante na recuperação do paciente com 
lesão de tecido cutâneo e mucoso. Mesmo 
que o mecanismo fisiológico da aloe vera 
ainda não seja completamente conhecido, 
um importante fator para esse importante 
efeito cicatrizante ocorre por componentes 
bioativos em seu gel, e pela humidificação 
do ferimento que ajuda a aumentar a flexibi-
lidade do mesmo, ajudando no controle de 
infecção da ferida pelo efeito barreira forma-
do, além de reduzir a dor nas terminações 
nervosas.7

Desta forma, o objetivo dessa revisão 
de literatura foi analisar os efeitos curativos 
do uso de aloe vera no tratamento de lesões 
cutaneomucosas que possibilitem um cica-
trização mais rápida, reduzindo o sofrimen-
to do paciente.

Metodologia

Trata-se de um estudo executado por 
meio de uma revisão integrativa da lite-
ratura. As bases de dados utilizadas foram 
National Library of Medicine (PubMed) e 
Portal regional da biblioteca virtual em saú-
de (BVS). A busca pelos artigos foi realiza-
da considerando os descritores “aloe vera”, 
e “wound healing”, utilizando o operador 
booleano “AND”. A revisão de literatura foi 
realizada seguindo as seguintes etapas: esta-
belecimento do tema; definição das palavras 
chaves; determinação do intervalo de tempo 
das publicações dos artigos; determinação 
do tipo de material colhido; critérios de in-
clusão e exclusão; verificação das publicações 
nas bases de dados; análise dos estudos en-
contrados e exposição dos resultados. Foram 
incluídos no estudo artigos publicados nos 
últimos dez anos (2014-2024); no idioma 
inglês; cujos estudos eram do tipo ensaio clí-
nico controlado. Foram excluídos os artigos 
duplicados e artigos fora do tema abordado.

Resultados

A busca resultou em um total de 855 
trabalhos. Foram encontrados 427 artigos 
na base de dados PubMed e 428 artigos no 
BVS. Após a aplicação dos critérios de inclu-
são e exclusão, foram selecionados 0 artigos 
do pubmed e 18 artigos do BVS, sendo que 
13 artigos foram retirados por estarem du-
plicados nas bases PubMed e BVS. Confor-
me apresentado na figura 1.  

Dos 18 estudos selecionados, 18 são 
ensaios clínicos controlados(figura 1). Dos 
artigos selecionados, 16 apontaram para 
um evidente efeito de aceleração da cicatri-
zaçãoe 6 apresentaram redução do processo 
inflamatório local, com diminuição da exsu-
dação e  edema. 
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Autor Ano amostra Tipo de 
estudo

Principais conclusões

Malek Hosseini, Azam; Rostam 
Khani, Mohammad; Abdi, Sina; 
Abdi, Siavash; Sharifi, Nader.

2024  N=64 Ensaio clínico 
controlado

Os pacientes que usaram aloe 
vera em gel relataram melhora 
na dor da úlcera de pressão, 
facilitando assim o seu manejo.

Irani, Parichehr Sabaghza-
deh; Ranjbar, Hadi; Meh-
dipour-Rabori, Roghayeh; 
Torkaman, Mahya; Amirsalari, 
Sudabeh; Alazmani-Noode, Farshi

2023  N=66 Ensaio clínico 
controlado

O uso de aloe vera na ulcera do 
pé diabético foi associado a uma 
melhora mais rápida quando 
comparado ao grupo que não 
fez uso do gel de aloe vera

ALI, Basima; AKRAM, Ha-
deel Mazin; ABED, Sarah A; 
RASHEED, Farah Sabah

2023 N=45 Ensaio clínico 
controlado

O uso de enchaguante bucal de 
aloe vera apresentou proprie-
dades curativas principalmente 
ligadas a angiogenese gengival 
em pacientes com lesão gengival
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Mahboub, Maryam; Aghazadeh 
Attari, Ahmad Mirza; Sheikha-
lipour, Zahra; Mirza Aghaza-
deh Attari, Mohammad; Da-
vami, Babak; Amidfar, 
Alireza; Lotfi, Mojgan. 

2021 N=68 Ensaio clínico 
controlado

Os pacientes tratados com 
gel de aloe vera apresen-
taram menos coceira e dor, 
além de acelerar o pro-
cesso de cicatrização

Leiva-Cala, Cristina; Lorenzo-
-Pouso, Alejandro Ismael; Cen-
tenera-Centenera, Belén; Lópe-
z-Palafox, Juan; Gándara-Vila, 
Pilar; García-García, Abel; Pé-
rez-Sayáns, Mario.

2020 N=140 Ensaio clínico 
controlado

Os pacientes que utilizaram 
gel de aloe vera apre-
sentaram menos ulceras 
orais, quando comparado 
ao gel de clorexidina.

Surakunprapha, Palakorn; 
Winaikosol, Kengkart; 
Chowchuen, Bowornsilp; 
Jenwitheesuk, Kriangsak; 
Jenwitheesuk, Kamonwan.

2020 N=46 Ensaio clínico 
controlado

Os pacientes que a cicatriz de 
esternotomia foi tratada com 
gel de silicone e aloe vera, 
apresentaram uma cicatri-
zação mais vascularizada e 
pigmentada quando com-
parado ao grupo controle.

Giannini, I; Andreoli, R; Bianchi, 
F P; Cavallaro, V; Corno, F; 
Geccherle, A; Ghiglione, F; Leg-
naro, A; Losacco, L; Marola, S; 
Orlandi, S; Pecorella, G; Pennisi, 
D; Perinotti, R; Poli, F; Pozzo, M; 
Pulzato, L; Schembari, E; Tafuri, 
S; Tegon, G; Tricomi, N; Velci, 
L; Vittadello, F; Santoro, G A.

2019 N=205

Ensaio clínico 
controlado

Os pacientes em pós operatório 
de excisão de cisto pilonidal, 
que utilizaram creme com 
aloe vera apresentaram re-
dução na dor, diminuição da 
drenagem da ferida e aumento 
na velocidade de reepitel-
ização da ferida cirúrgica.

Najafian, Younes; Khorasani, 
Zahra M; Najafi, Mona N; 
Hamedi, Shokouh S; Mahjour, 
Marjan; Feyzabadi, Zohre.

2019 N=40 Ensaio clínico 
controlado

Os pacientes que utilizaram o 
gel de aloe vera para tratamento 
da ulcera do pé diabético ti-
veram uma redução mais rápida 
da superfície da úlcera, quando 
comparado ao grupo controle.

Penmetsa, Gautami S; 
Pitta, Sudha Rani.

2019 N=60 Ensaio clínico 
controlado

O lavagem oral com aloe 
vera se mostrou igualmente 
eficaz à lavagem com clorexid-
ina e com  Ocimum sanctum 
no tempo de cicatrização 
da inflamação gengival.

Burusapat, Chairat; Sup-
awan, Monlada; Pruksapong, 
Chatchai; Pitiseree, Anont; 
Suwantemee, Chaichoompol

2018 N=12 Ensaio clínico 
controlado

O gel de aloe vera demonstrou 
significante aceleração do pro-
cesso de cicatrização das áreas 
doadoras de enxerto, quando 
comparado ao grupo controle.

Anuradha, Ardra; Patil, Bharati; 
Asha, Venkataswamy Reddy.

2017 N=74 Ensaio clínico 
controlado

Os pacientes que utilizaram 
aloe vera em gel para tratamen-
to de fibrose submucosa oral 
tiveram resultados próximos aos 
pacientes q utilizaram injeção 
de corticoide intralesional

https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Mahboub,%20Maryam%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Aghazadeh%20Attari,%20Ahmad%20Mirza%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Aghazadeh%20Attari,%20Ahmad%20Mirza%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sheikhalipour,%20Zahra%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sheikhalipour,%20Zahra%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Mirza%20Aghazadeh%20Attari,%20Mohammad%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Mirza%20Aghazadeh%20Attari,%20Mohammad%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Davami,%20Babak%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Davami,%20Babak%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Amidfar,%20Alireza%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Amidfar,%20Alireza%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Lotfi,%20Mojgan%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Leiva-Cala,%20Cristina%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Lorenzo-Pouso,%20Alejandro%20Ismael%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Lorenzo-Pouso,%20Alejandro%20Ismael%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Centenera-Centenera,%20Bel%C3%A9n%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Centenera-Centenera,%20Bel%C3%A9n%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22L%C3%B3pez-Palafox,%20Juan%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22L%C3%B3pez-Palafox,%20Juan%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22G%C3%A1ndara-Vila,%20Pilar%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22G%C3%A1ndara-Vila,%20Pilar%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Garc%C3%ADa-Garc%C3%ADa,%20Abel%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22P%C3%A9rez-Say%C3%A1ns,%20Mario%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22P%C3%A9rez-Say%C3%A1ns,%20Mario%22
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Nimma, Vijaya Lakshmi; 
Talla, Harsha Vardhan; Bairi, 
Jaya Krishna; Gopaldas, Mad-
hulatha; Bathula, Haritha; 
Vangdoth, Sandeep.

2017 N=40 Ensaio clínico 
controlado

Os pacientes que utilizaram 
gel de aloe vera tiveram uma 
cicatrização significativamente 
mais rápida, quando com-
parado ao grupo controle.

Muangman, Pornprom; 
Praditsuktavorn, Banjerd; 
Chinaroonchai, Kusuma; 
Chuntrasakul, Chomchark

2016 N=35 Ensaio clínico 
controlado

O uso de solução com 
polyester e extrato herbal 
contendo aloe vera se mos-
trou eficaz na aceleração da 
cicatrização, diminuindo o 
desconforto e sangramento.

Irani, Parichehr Sabaghza-
de; Varaie, Shokoh

2016 N=30 Ensaio clínico 
controlado

O gel de aloe vera acelerou a 
formação de tecido de gran-
ulação em pacientes com 
queimaduras de segundo 
grau, quando comparado 
com o grupo controle, trat-
ado com nitrofurazone

Panahi, Y; Izadi, M; Sayyadi, 
N; Rezaee, R; Jonaidi-Jafari, 
N; Beiraghdar, F; Zama-
ni, A; Sahebkar, A.

2015 N=60 Ensaio clínico 
controlado

O creme de aloe vera resultou 
em uma redução da dor e 
acelerou a cicatrização biológica 
das feridas crônicas com maior 
eficácia que o grupo controle, 
que utilizou creme de fenitoína

Molazem, Zahra; Mohse-
ni, Fatemeh; Younesi, Ma-
soumeh; Keshavarzi, Sareh.

2014 N=90 Ensaio clínico 
controlado

A utilização de creme de aloe 
vera no tratamento da ferida 
operatória da cesariana se mos-
trou eficaz por acelerar o pro-
cesso de cicatrização principal-
mente nas primeiras 24 horas.

Mansour, Ghada; Ouda, 
Soliman; Shaker, Ahmed; 
Abdallah, Hossam M.

2014 N=90 Ensaio clínico 
controlado

O gel adesivo com aloe vera 
apresentou uma maior ve-
locidade de cicatrização, 
diminuição do eritema e 
exsudação, em pacientes com 
estomatite aftosa recorrente.

Rahmani, N; Khademloo, M; 
Vosoughi, K; Assadpour, S.

2014 N=60 Ensaio clínico 
controlado

O gel de aloe vera resultou na 
importante aceleração da cica-
trização, diminuição da dor e 
sangramento à defecação em pa-
cientes com fissura anal crônica, 
em relação ao grupo controle

Tabela 1. caracterização dos artigos conforme, Ano, Tipo de estudo e principais conclusões.



DOI https://doi.org/10.22533/at.ed.820811025061111

A
RT

IG
O

 1
1

O
 u

so
 d

e 
A

lo
e 

ve
ra

 n
o 

tr
at

am
en

to
 d

e 
fe

rim
en

to
s c

ut
an

eo
m

uc
os

os
: u

m
a 

re
vi

sã
o 

de
 li

te
ra

tu
ra

7

Discussão

Os resultados deste estudo mostraram 
que dos dezoito artigos selecionados apenas 
dois não observaram aceleração do proces-
so de reepitelização cutânea após uso de 
solução com Aloe Vera e seis apresentaram 
redução do processo inflamatório e edema. 
Sugerindo que há propriedades curativas na 
composição desta planta. Seu mecanismo de 
ação a nivel celular ainda não é completa-
mente esclarecido. Mas sabe-se que há efeito 
estimulante na proliferação de fibroblastos 
e queratinócitos no local da ferida somado 
à presença de fatores anti inflamatórios e 
antioxidantes.26

Foi observado que a Aloe vera aumen-
ta a produçãp de bFGF (fator básico de 
crescimento de fibroblastos) e de TGF- β 
(fator de crescimento transformador). para 
aumentar a doposição de colágeno, prolif-
eração de fibroblastos, elastina, fibronecti-
na e angiogênese do tecido. Além disso, a 
glicoproteína 5.5kda (também presente na 
Aloe Vera) mostrou em testes in vitro e in 
vivo que possui efeito de acelerar a prolifer-
ação de queratinócitos humanos e estimular 
a formação de tecido epitelial. Um impor-
tante fator relacionado ao aumento da an-
giogênese tecidual e aceleração da reepitel-
ização cutânea foi o β-sitosterol, e sua ação 
de aumentar a expressão do gene VEGF 
(fator de crescimento endotelial vascular) e 
seus receptors no sítio da ferida. JÁ a vita-
mina C desempenha função de estimular a 
produção de colágeno, pois é um co-fator 
para a hidroxilação da prolina e lisina, dois 
aminoáciodos fundamentais para a síntese 
do mesmo. Além de aumentar a efetividade 
do sistema immune localmente, previnindo 
infecções que desestabilizariam a fisiologia 
da cicatrização localmente.27 

Outros componentes bioquímicos pre-
sentes nas folhas da Aloe Vera são a   Acem-
anana um isômero-D do Glicosaminoglica-
no que é atribuido à estimulação epidermal 
dos queratinócitos, e  Glucomanana, um 
mucopolissacarídeo que estimula a prolifer-
ação de fibroblastos e a atividade dessas celu-
las, levando ao aumento da quantidade de 
colágeno e consequentemente a criação de 
uma camada de tecido com maior proteção 
contra fatores agressores do sítio da lesão, 
como o trauma local.7 

Somado a uma importante carac-
terística biofísica desta planta, sua riqueza 
em água próxima a um hidrogel, que reduz a 
desidratação no local da ferida propiciando 
um ambiente favorável à proliferação celular 
cicatricial, além de aumentar sua flexibili-
dade .28

Após observação foi constatado que a 
Aloe Vera pode reduzir de forma significa-
tiva o período inflamatório da ferida, pois 
ela reduz significafivamente a expressão de 
citocinas pró inflamatórias, como a IL-1β. 
Outros fatores, como a Aloe emodin tem 
efeito inibidor da inflamação, ao bloquear 
a expressão de iNOS (oxido nitrico sintase) 
e COX-2 mRNA (cyclooxygenase-2) ambos 
fatores que contribuem para o processo in-
flamatório no sítio da lesão, reduzindo assim 
o edema local. Outro importante ponto, é 
a abundancia de vitamina-E em sua com-
posição, que possui importante efeito an-
tioxidante e anti inflamatório, resultando 
na inibição das ROS (espécies reativas de 
oxigênio) que podem causar danos celulares 
a niveis de DNA,fator que desaceleram o 
processo cicatricial.27
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Considerações Finais

Os ferimentos cutâneos são um im-
portante problema para a saúde pública, 
principalmente por necessitar de elevados 
valores monetários para a sua resolução.

Principalmente pelos elevados peri-
odos de internação que esses pacientes são 
submetidos, além de ser uma afecção com 
elevado nível de sofrimento para o paci-
ente. De modo que trabalhos que viabi-
lizem a prática de métodos com resultados 
de cicatrização mais rápido e barato como 
ocorre com a Aloe Vera sejam cada vez mais 
estimulados pela classe médica, e seu con-
hecimento seja difundido,  resultando em 
um menor sofromento para o paciente e em 
diminuição de gastos públicos.
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