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APRESENTACAO

Ciéncia é uma palavra que vem do latim, “scientia’, que significa conhecimento.
Basicamente, definimos ciéncia como todo conhecimento que é sistematico, que se
baseia em um método organizado, que pode ser conquistado por meio de pesquisas. Ja a
tecnologia vem do grego, numa jung¢ao de “tecnos” (técnica, oficio, arte) e “logia” (estudo).
Deste modo, enquanto a ciéncia se refere ao conhecimento, a tecnologia se refere as
habilidades, técnicas e processos usados para produzir resultados.

A produgéo cientifica baseada no esforgco comum de docentes e pesquisadores
da area da saude tem sido capaz de abrir novas fronteiras do conhecimento, gerando
valor e também qualidade de vida. A ciéncia nos permite analisar o mundo ao redor e
ver além, um individuo nascido hoje num pais desenvolvido tem perspectiva de vida de
mais de 80 anos e, mesmo nos paises mais menos desenvolvidos, a expectativa de vida,
atualmente, é de mais de 50 anos. Portanto, a ciéncia e a tecnologia s&o os fatores chave
para explicar a redugdo da mortalidade por varias doengas, como as infecciosas, o avanco
nos processos de diagnostico, testes rapidos e mais especificos como os moleculares
baseados em DNA, possibilidades de tratamentos especificos com medicamentos mais
eficazes, desenvolvimento de vacinas e o consequente aumento da longevidade dos seres
humanos.

Ciéncia e tecnologia sdo dois fatores que, inegavelmente, estdo presentes nas
nossas rotinas e associados nos direcionam principalmente para a resolugéo de problemas
relacionados a saude da populagdo. Com a pandemia do Coronavirus, 0s novos métodos
e as possibilidades que até entdo ainda estavam armazenadas em laboratérios chegaram
ao conhecimento da sociedade evidenciando a importancia de investimentos na area e
consequentemente as pessoas viram na pratica a importéncia da ciéncia e da tecnologia
para o bem estar da comunidade.

Partindo deste principio, essa nova proposta literdria construida inicialmente de
quatro volumes, propde oferecer ao leitor material de qualidade fundamentado na premissa
que compde o titulo da obra, isto €, a busca de mecanismos cientificos e tecnolbégicos que
conduzam o reestabelecimento da satde nos individuos.

Finalmente destacamos que a disponibilizacdo destes dados através de uma
literatura, rigorosamente avaliada, fundamenta a importancia de uma comunicagéo s6lida e
relevante na area da saude, assim a obra “Medicina: A ciéncia e a tecnologia em busca da
cura - volume 4” proporcionara ao leitor dados e conceitos fundamentados e desenvolvidos
em diversas partes do territrio nacional de maneira concisa e didatica.

Desejo uma o6tima leitura a todos!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Pacientes com Diabetes Mellitus,
possuem uma pele ressecada, a falta de
hidratacdo ocasiona fissuras, rachaduras e
ferimentos, 0s mesmos possuem umacicatrizagao
demorada. Para que isso seja evitado, o estudo
vai propor o uso de formulag¢des a base de ureia,
Oleo de girassol e Aloe vera. Todos eles tém
uma unica finalidade, manter a pele do paciente
hidratada, sem sofrer nenhum dano. Trata-se de
uma revisao de literatura integrativa utilizando as
plataformas Google Académico, PubMed, Scielo
e Semantic scholar para buscar de artigos do
periodo de 2000 a 2021 sobre utilizagéo de ureia,
Oleo de girassol e Aloe vera aplicados a xerose
dos pés de pessoas com Diabetes Mellitus. O
uso dessas formulagbes se mostrou eficaz no
ressecamento dos pés de pessoas diabéticas.
PALAVRAS-CHAVE: Diabetes, pele, xerose dos
pés, extrato vegetal e hidratacéo.
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REVISAO

THE USE OF UREA, SUNFLOWER OIL
AND ALOE VERA APPLIED TO THE
XEROSIS OF THE FEET OF PEOPLE
WITH DIABETES MELLITUS: A REVIEW
ABSTRACT: Patients with Diabetes Mellitus
have dry skin. The lack of hydration causes
cracks and injuries and they have a long healing
period. To avoid this the study will propose the
use of formulations based on urea, sunflower and
Aloe vera. All of them have the same purpose,
to keep the patient’s skin hydrated without any
damage. This is an integrative literature review
using the Google Scholar, PubMed, Scielo and
Semantic scholar platforms to search for articles
from 2000 to 2021 on the use of urea, sunflower
oil and Aloe vera applied to the xerosis of the
feet of people with Diabetes Mellitus. The use of
these formulations has proved to be effective in

the cases of dry feets of diabetic people.
KEYWORDS: Diabetes, skin, xerosis of the feet,
plant extract and hydration.

11 INTRODUGAO

O Diabetes Mellitus pode ser dividido
em dois tipos mais comuns. O tipo 1 que
estd presente em pessoas que possuem um
sistema imunolégico o qual destr6i de maneira
inadequada as células betas do péancreas e o
tipo 2 que acontece quando o organismo néo
€ capaz de usar de maneira satisfatéria a
insulina (GROSS et al.,2002). Dentre os tipos
de Diabetes, o tipo 2, é o mais frequente e
representa 90% dos casos, diante das suas

Capitulo 21


http://lattes.cnpq.br/7551213217561099

complicacbes destacam-se as lesfes ulcerativas em membros inferiores (MMI) que séo
consideradas de absoluta gravidade, por ndo ser adotadas medidas terapéuticas em tempo
oportuno a evolugéo para quadros piores é preocupante (MINELLI et al., 2003).

Os portadores, dessa doenca, geralmente sdo conhecidos como pacientes mais
vulneraveis a uma série de complicagdes; tanto de origem metabdlicas quanto infecciosas
(MINELLI et al., 2003). Sendo assim, a pele possui um grau de ressecamento elevado,
facilitando no aparecimento de fissuras que sdo pequenas fendas ou rachas na pele calosa,
das maos ou dos pés, causadas pela perda linear da epiderme e derme, provenientes da
eliminagéo ou destruigdo dos tecidos cutaneos (NUNES et al., 2011).

A desidratacdo € representada por um ressecamento e uma descamacgéo fina,
apresentando um aspecto quebradico e tdrgido, bastante presente em pessoas com
diabetes. Esses pacientes tém como indicagdo modificar os produtos utilizados no banho,
usando alguns emolientes que ajudam a substituir os componentes lipidicos da pele. E
necessario evitar produtos que desenvolva uma sensibilidade, nessa regido; como os que
provocam hipersensibilidade, tendo como exemplo, a lanolina e parabenos os quais sdo
comumente encontrados em cosméticos (REDDY et al., 2012).

Embora alguns produtos tenham a fungéo de aliviar os sintomas de secura na pele,
a perda anormal de agua transepidérmica permanecem alta. E isso tem sido relatado
mesmo com o0 uso de certos hidratantes. Por isso & de extrema importancia a escolha de
um produto correto, sendo necessario o conhecimento sobre a sua composicao e eficacia.
Os umectantes como o propilenoglicol, a glicerina e a ureia e os emolientes que sdo usadas
em pacientes diabéticos para tratar o ressecamento e consequentemente a xerose em
quadros mais elevados (SEITE et al., 2011; LODEN, 2012).

Muitos estudos mostram que o desenvolvimento de cosméticos a base plantas
medicinais estdo sendo bastante benéfico. Dessa forma, 60% da populagéo utiliza quase
que inteiramente plantas para medicacdo, e os produtos naturais tém sido reconhecido
como uma fonte importante (BHAGAVATHULA et al, 2009). Alguns cosméticos que
apresentam em sua formulagéo, ativos poli ervas, onde séao veiculados na produgéo de
cremes, géis e Oleos. Estdo sendo bastante recomendados para o uso de tratamentos
prolongados, melhorando assim, os casos de fissuras e promovendo a cicatrizagéo da pele
danificada (BHAGAVATHULA et al., 2009; REDDY et al., 2012).

Como exemplo, temos: o 6leo de Aloe vera L. (LODEN, 2012) e o 6leo de girassol
Helianthus annuus L. sendo que o curativo feito com hidrogel é uma opg¢ao de tratamento
para ajudar a fechar Ulceras no pé diabético. Todos estes vegetais podem ser usados em
substituicdo a colagenase ou produtos similares na recuperacdo cutdnea (DUMVILLE et
al., 2013).

O objetivo deste trabalho de revisar a literatura sobre a utilizagdo de substancias
que apresentam-se recorrentemente em formulagdes de hidratantes para os cuidados com
a xerose do pé de pessoas com Diabetes Mellitus.
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2|1 DESENVOLVIMENTO

Hidratacao e xerose cutanea

Estetrabalho € umarevisdodalliteraturaintegrativa, realizado através de levantamento
de outros trabalhos presentes em bases de dados selecionadas, em investiga¢do do tema
abordado, trazendo informagdes especificas sobre utilizagcao de ureia, 6leo de girassol e
aloe vera aplicados a xerose dos pés de pessoas com Diabetes Mellitus. O estudo foi
realizado no Centro Universitario do Vale do Ipojuca — UNIFAVIP, localizado na Av. Adjar da
Silva Casé, n° 800 — Indianopolis 55.024-740 Caruaru — PE.

A coleta de dados foi realizada em artigos, livros, revistas, material disponibilizado
na internet, com os seguintes descritores: Diabetes, pele, xerose dos pés, extrato vegetal
e hidratacdo. Estardo excluidos todos que nado pertencerem a esse grupo. A literatura
utilizada foi entre os anos 2000 a 2021, artigos originais em portugués ou inglés.

A pele passa por varias alteracdes, devido ao clima ou até mesmo de doencgas
cronicas, sendo assim, o aparecimento do ressecamento denominada xerose cutanea. A
falta de hidratacdo na pele se torna bastante complicada ao se tratar de portadores de
Diabetes Mellitus, apresentando rachaduras nos pés e ressecamento em grande parte da
pele (VOEGELI, 2007).

Os fatores mais comuns que podem levar a xerose cutanea sédo baixa umidade,
exposicdo ao irritante produto quimico, uso excessivo de sabonetes, envelhecimento,
estresse psicologicos e doencgas patolégicas um exemplo é diabetes que causam alteragbes
nos nervos da pele, afetando a produgéo de suor e de sebo, deixando a pele, cada vez
mais, ressecada. Ao fazer o uso corretamente de hidratantes o paciente estara evitando
0s problemas mencionados a acima, conservando a dgua na camada cérnea da pele, e
promovendo uma restauragéo da barreira cutanea (VOEGELI, 2007).

Sao diversos hidratantes oferecidos, no mercado, estes tém mecanismos de acao
diferenciados (VANZIN.; CAMARGO, 2011). Os que contém lipidios vao retardar a perda
de agua transepitidérmica, um grande exemplo dessas substancias sdo os umectantes,
sendo chamados de hidroscopio ou seja absorve a umidade da atmosfera, as mesmas sao
substancias hidrossoluveis e tem a probabilidade de serem indicadas para pele que contém
oleosidade e acnes (LEONARDI, 2008). Esses produtos hidratantes possuem alguns ativos
de alto peso molecular como exemplo, colageno, acido hilalurénico ou aqueles que séao
encontrados naturalmente na pele assim como a ceramida (SOUZA, 2007).

Ureia

Os umectantes possuem em sua composi¢cdo uma finalidade de atrair a 4gua da
derme e das camadas mais profundas contidas na epiderme, as quais estdo presentes
na camada corneo, a mesma vai criar uma espécie de pelicula, fazendo ligagdes em meio
aquoso (GOECKING et al., 2013). Consiste em manter a hidratagdo cuténea natural,
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principalmente em tratamentos de xerose e ictiose cutanea (COSTA et al., 2009).

A ureia faz parte da classe dos umectantes sendo considerada um hidratante eficaz
devido a sua alta capacidade higroscopica. Além de facilitar a esfoliagdo natural da pele,
ela atrai e retém a umidade da camada cérnea, favorecendo a absorg¢do e penetragéo de
outras substancias. Deixando a pele macia e flexivel, como também inibe o crescimento de
micro-organismo, tendo agao anti-inflamatéria, antisséptica e desodorizante. E utilizada em
formulacbes cosméticas e em produtos dermatolégicos (MICHALUN; MICHALUN, 2010).

Quando usada em diferentes concentragcbes, a ureia pode exercer diferentes
acdes na pele. Em quantidades reduzidas da ureia (<10%) ela esta associada a seu efeito
hidratante, enquanto mais alta (> 10%) exerce agcdo emoliente, por ter a capacidade de
possuir diferentes concentragdes. Este ativo fornece, aos médicos, uma ampla alternativa
de melhorar as condi¢cbes de pele e consequentemente o bem-estar do paciente. Com a
sua alta penetracéo a ureia facilita a passagem das barreiras cutaneas por outras moléculas
e, com isso, melhora de maneira significativa o efeito dos medicamentos que séo usados
nas terapias de combinagdo (LEONARDO, 2018). Ela funciona substituindo a agua em
condicbes de baixa umidade, promovendo a desnaturagdo da queratina e mantendo o
estrato coérneo fluido (MOJUMDAR et al., 2017).

LODEN (2005); SCHEINFEAL (2010), os autores relatam que embora a ureia
topica tenha sido usada por décadas melhorando a hidratagéo e proporcionando sua agéo
queratélica em lesbes da epiderme, ela também pode ser benéfica para doencas infecciosas
cuténeas. Embora seja relatado que a ureia age apenas em virtude da sua capacidade
hidratante, todos esses elementos sdo caracterizados por uma alteragdo na fungédo da
barreira epidérmica. Essas observagfes nos levam a entender que os efeitos benéficos da
ureia se estendem além do seu papel como um hidratante ou agente queratélito, sendo que
ela pode proporcionar atividades regulatérias adicionais, dentro das camadas nucleadas da
epiderme.

LOCKE et al. (2012) realizou um estudo com 30 pacientes diabéticos que
apresentavam um grau de xerose dos pés, foi utilizado um hidratante a base de ureia
10%. ApoOs duas semanas de tratamento foi observado uma redugéo geral de gravidade da
secura da pele, calosidade, fissuras e descamacgao, bem como uma condic¢éo toleravel do
paciente ao utilizar o produto (Apud. SCHOLERMANN et al., 2007).

BAIRD et al. (2003) mostraram um estudo duplo-cego, de pacientes com diabetes e
anidrose do pé, fazendo um tratamento com um creme de ureia 10% e 5% de acido latico
no pé direito e um creme de ureia a 25% no pé esquerdo. Apés 6 semanas de tratamento foi
observado que ambos os cremes a base de ureia aumentaram estatisticamente a hidratagéo

da pele. No entanto, o creme de ureia a 25% foi mais eficaz do que o creme a 10%.

Oleo de semente de girassol

Os Oleos vegetais possuem acao emoliente, melhora a espalhabilidade do
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produto, possuindo acédo hidratante e oferecendo uma textura agradavel e maciez para
a pele (DRAELOS et al.,, 2005). Os emolientes sdo substancias liquidas de temperatura
ambiente, representam uma grande classe, entre eles estdo os acidos graxos, ésteres,
hidrocarbonetos, emolientes hidrofilicos, triglicerideos sintéticos, ceras e gorduras vegetais
(RODRIGUES et al., 2018).

As apresentacdes em creme e logdo tém uma consisténcia fina e menos gordurosa
permitindo, assim, uma maior absorcdo; enquanto as pomadas e géis tém uma consisténcia
mais densa, apresentam duragdo maior uma vez que contém menos conservantes, diante
disso causam menos irritacéo. Portanto, pacientes diabéticos que possuem a pele seca
devem escolher formulag¢des contendo emolientes, do tipo pomada, pois em sua composi¢ao
possui uma maior concentracéo de gordura (CARDONA et al., 2020).

O 6leo de Girassol (Helianthus Annuus), é extraido a partir de sua semente,
possuindo acidos graxos essenciais, monossaturado, gorduras poli-insaturadas tendo uma
grande quantidade, de &cido linoléico, podendo apresentar um baixo indice de gorduras
saturadas. O teor do 6leo é variado ao decorrer do clima durante o processo do seu
cultivo. Na composicao podem ser encontradas vitaminas como A, C, D, E. Sendo em maior
concentragdo a vitamina E, bastante Gtil para utilizagdo em peles delicadas e secas por ser
um antioxidante lipofilico (JOSE FERNANDO, 2012).

O oleo de girassol, € fundamental no sistema fibrinolico pelo processo de
quimiotaxico, o mesmo atua na produgcao de metaloproteinas, tendo entéo a capacidade de
acelerar o processo de cicatrizacdo tecidual, fazendo o processo de hidratagéo, evitando
0 aparecimento de rachaduras e ferimentos (FERREIRA et al., 2012). Sendo assim, o 6leo
vai fazer o processo de reconstrugdo do tecido, por meio da presenga de acidos graxos
insaturados, fazendo uma barreira cutédnea, mantendo o controle na perda de agua e vai
observar o equilibrio de reagdes bioquimicas, para assim propor uma hidratagcdo adequada
(SATURNO et al., 2017).

Portadores de Diabetes Mellitus possuem uma pele mais ressecada, fazendo a
utilizacdo de produtos para conter as fissuras, além da facilidade em se machucar e obter
alguns ferimentos de dificil cicatrizagcdo. Os pacientes diabéticos passam semanas até
obter o processo de cicatrizacdo, E ao utilizar adequadamente o 6leo de girassol a pele
recupera sua hidratagéo reduzindo o processo de fissura ou até mesmo de feridas maiores
ulcerativas. A higienizacdo e hidratacdo € essencial para esse tipo de pessoa, com isso
ndo se deve deixar agravar o importante &€ manter cuidados especificos (RIJSWIJK, 2003).

FARIA et al. (2013) mostrou um estudo com pacientes diabéticos com ulceras nos
pés no qual foi feito um tratamento com alguns éleos sendo o principal o éleo de girassol, o
objetivo era analisar sua eficacia tanto na questéao analgésica como também na hidratagéao.
Apo6s 30 dias de estudo foi observado uma melhora significativa na ulcera e nas dores.
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Aloe vera

A Aloe vera pertence a familia Liliacaceae, é uma planta medicinal conhecida
popularmente como babosa. A planta é utilizada para a cura ou tratamento de diversos
males, como doencgas de pele, desordens intestinais e inflamagdes. Encontrada na literatura
como produto fitoterapico, utilizado na medicina tradicional, devido ao seu poder emoliente
e seu potencial hidratante. Na sua composi¢éo é encontrada vitaminas C e E, aminoacidos
essenciais, acido folico polissacarideos e minerais que promove a regeneragéo celular e o
crescimento do tecido (OLIVEIRA; SOARES; ROCHA, 2010).

A Aloe Vera ¢ aplicada na industria farmacéutica, estando presente em uma grande
variedade de produtos, em varias areas diferentes, principalmente quando se trata de
acao hidratante, anti-inflamatéria e cicatrizante. Varios estudos realizados apontam que
a Aloe vera diversos beneficios para uso interno e externo embora, no Brasil, exista
pouca prescricdo médica. Sendo, um dos motivos a dificuldade do estabelecimento de
doses que nao oferece seguranca terapéutica. Porém, ao olhar para o uso externo pode
ser encontrado tanto pela industria farmacéutica quanto pelos médicos. Por tudo isso é
grande a diversidade de formulagdes farmacéuticas para uso topico com ac¢des hidratantes
e cicatrizantes dessa planta (PEREIRA; FRASSON, 2007).

OLIVEIRA et al. (2010), relata o estudo de caso que analisou o uso tdpico da Aloe
vera associado ao colageno em ferimentos nos pés de pacientes diabéticos, foi possivel
perceber a melhora progressiva nas lesdes, mantendo uma boa hidratagéo, diminuindo
as dores e a formagéo do tecido epitelial. Apés dez semanas de tratamento houve a
cicatrizagdo do local, no entanto, embora a aplicacdo desse produto tenha apresentado
bons resultados, os autores salientam que o resultado obtido n&o foi capaz de comprovar
a eficacia. Somente com estudos mais avancados que se pode conseguir fornecer maiores
explicagcdes do uso deste produto, tanto neste tipo como em outros tipos de lesées, bem
como os efeitos de cicatrizagcao, sensibilidade e reagcbes adversas.

O beneficio da hidratagdo se da pela grandeza da composicdo da babosa. Essa
planta é rica em agua, em sua extracdo é retirado um gel transparente composto por
enzimas que atua nas vias anti-inflamatéria, além das grandes quantidades de substancias
glicoproteicas e polissacarideos. Ha evidéncias que as glicoproteinas atuam no processo de
recuperacdo, minimizando a inflamacgéo e dor; ja os polissacarideos promovem hidratacao
e estimula a recuperacao dos tecidos (DAI'IGNA et al., 2021).

Acredita-se que os polissacarideos encontrados no gel de Aloe vera desempenham
um papel importante na eficacia de processos bioldgicos, devido aos compostos presentes
na planta, que atribui valiosos efeitos medicinais. Também se observa, como j& mencionado
acima, resultados positivos no processo de hidrata¢do, regeneragéo e cicatrizacdo de
feridas. Essas ac¢des sdo possiveis pela grande quantidade de aminoacidos que atuam na
reconstrucdo do tecido danificado (PARENTE et al., 2013).
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31 CONCLUSAO

Os hidratantes tém a capacidade de aumentar a hidratacdo da pele, tratando os
casos de ressecamento, e consequentemente fazendo a restauracéo da barreira cutanea.
A selecao dos componentes que esta presente na formulagdo, devem ser observadas e
selecionada de acordo com a necessidade de cada pessoa.

Ao se falar de substancias que melhor se trata o ressecamento de pés dos portadores
de Diabetes Mellitus, por meio desse estudo podemos perceber que a ureia, o 6leo de
girassol e a Aloe vera possuem seu papel fundamental, pois além de prevenir na questéao
de ferimentos, promovendo uma prote¢do adequada evitando o sofrimento ou até mesmo
amputacdes dos pés, fatores que acontecem frequentemente quando o paciente ndo cuida
da hidratac&o e deixa que a evolugcdo de uma simples ferida possa ocasionar algo mais
grave.

Por tanto, a importancia do tema na conscientizagéo tanto de profissionais de ligados
ao cuidado diabético, quando aos pacientes. Buscando a manutencao da hidratacgéo,
evitando agravamentos maiores e cuidado sempre da salde da pele por meio de produtos
e matérias primas largamente utilizados.
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