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Diagnéstico da Infeccao no Pé Diabético

DP Anbel Palma Bravo. Espanha.

A mera presenga de micro-organismos em uma
ferida ndo pode ser tomada como evidencia de
infeccdo. Alguns autores sustentam que a pre-
senca de um alto numero de bactérias (geral-
mente considera-se >105 unidades formadoras
de col6nias por grama de tecido) deve ser consi-
derado como diagnéstico de infeccdo. (4), mas
nao tem dados convincentes que apdiem este
conceito, além da microbiologia quantitativa nao
esteja disponivel na pratica clinica diéria.

Por tanto o diagnéstico das infeccdes de PD
deve realizar-se de forma clinica e os cultivos
microbiolégicos devem reservar-se para a deter-
minagdo dos micro-organismos causantes e suas
sensibilidades aos tratamentos antibiéticos.

Diagnéstico clinico

Considera-se infectado (Foto 1) quando existe
supuracdo ou dois ou mais sinais locais de infec-
cdo (eritema, calor, dor, endurecimento, inflama-
cdo, secregao purulenta ...)(2)

Outras sinais sugestivas de infeccao (necrose,
tecido de granulacdo descolorido, odor fétido,
ulceracdo presente>30 dias, recorréncia de ulce-
ras ...) (Foto 2)

Deve-se ter em conta quando as sinais locais de E muito importante localizar a porta de entra-
inflamacao estdao diminuidos devido a neuropatia da da infeccao, ja que na maioria dos casos exis-
e a isquemia. (11) te uma Ulcera ou lesdo dérmica previa.

E muito frequente a
sobre-infeccéao por
micro-organismos
gram+ das fissuras em
espacgos interdigitais
que foram produzidos
por dermatéfitos. (3)

Uma vez localizada,
realizaremos um exame
clinico para determinar
se a Ulcera é de origem
neuropatico ou neurois-
quémico. (Foto 3)

Este aspecto é funda-
mental para poder esta-
belecer um prognéstico
e propor um tratamento
adequado.
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A Infectious Disease Society of America (IDSA)
desenvolveu um guia para o diagnoéstico e trata-
mento das infec¢cbes do PD que incorporava
parte da classificagdo PEDIS System (Perfuséo,
Extenséo, Profundidade, Infeccgao,
Sensibilidade.) da International Working Groupon
the Diabetic Foot (IWGDF) (5)

|. PEDIS |
N&o infeccdo: Sem sinais inflamatérias, nem
derrame.

[l. PEDIS I

Infeccdo leve-moderada: Presenca de >2 sinais
de inflamacédo: pus, eritema, dor, calor ... Mas
ndo se estende mais para |4 de 2cm da Ulcera e
a infeccdo s6 afeta pele e subcutaneo. Sem com-
plicagdes locais ou sistémicas.

[1l. PEDIS I

Infeccdo moderada-grave: Infeccdo em pacien-
te sistémico e metabdélicamente estavel, mas
com um dos seguintes sinais: celulites mais para
& dos 2 cm (em qualquer diregdo), linfangites,
extensao a fascia superficial, abscesso profundo,
gangrena e afeta muasculos, tenddes, articulago-
€S oU 0SSO.

IV. PEDIS IV
Infeccao grave: toxicidade sistémica, instabili-
dade, metabdlica, confusao, vomitos, choque. (1)

A infeccao pode evoluir rapidamente pelo qual
o diagnéstico clinico deve ser metddico e exaus-
tivo tanto em seu comego como no seguimento
das ulceras.

QOutras provas de imagem e do laboratério fre-
quentes para poder definir a extensao e profun-
didade da infeccao e se tem afetacao 6ssea.

Diagnéstico microbiolégico
(identificacao do micro-organismo causal e
sensibilidades antibiético)

O conhecimento do agente etiolégico mais pro-
vavel ajuda ao clinico a selecionar a terapia anti-
microbiana mais adequada, no caso das infec¢o-
es agudas sem tratamento antibiético prévio, é
provavel que a infeccdo seja causada por um
coco gram-positivo aerébico (infeccdo monomi-
crobiana), mas em feridas profundas ou crénicas
podem albergar flora polimicrobiana incluindo
bactérias gram-negativas e anaerébias.

- Obtencdo de amostras para cultivo:

As opc¢des que dispomos atualmente séo biop-
sia, curetagem, aspiracao percutanea, com coto-

nete e se a infecgao é severa com manifestacdes
sistémicas deve-se tomar uma mostra de sangue.
Sempre que seja viavel, devem ser de tecidos
profundos obtidos de forma asséptica durante a
cirurgia. (11)

Os cultivos de feridas mais superficiais solem
produzir contaminacdes, 2. J.I Blanes, et al.
Consesus Document on Treatment of Infections
in Diabetic Foot.

Por tanto o curetagem com uma colher ou bis-
turi da base da Ulcera ou a aspiracdo com agul-
ha depois do desbridado da Ulcera apresentam
melhores resultados que o cotonete tradicional.
(5-6) Se os bastdes sdo os Unicos métodos dis-
poniveis, entdo as mostras devem tomar-se sé
apés o desbridamento e a limpeza da ferida.

As mostras devem ser enviadas ao laboratério
com prontitude, em recipientes adequados esté-
reis.

- Interpretacao dos resultados:

Quando se isola um s6 micro-organismo é bas-
tante provavel que seja o agente causal, é quan-
do isolamos multiplos micro-organismos, espe-
cialmente de lesdes superficiais, quando temos
dificuldade para determinar o agente patégeno.
Por tanto nestes casos focalizamos o tratamento
para 0s micro-organismos potencialmente mais
virulentos. (S. aureus, Estreptococos spp).

www.revistapodologia.com 5
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- Infecgdo Vs Colonizagdo:

Todas as ulceras crbnicas terminam sendo
invadida pelos micro-organismos que formam
parte da flora da pele circundante
(Staphylococcus spp e Streptococcus spp), a
simples presenca de bactérias ou qualquer outro
patégeno é chamado contaminacéo.

Porém, o leito da dlcera é muito rico em prote-
fnas e outras substancias nutritivas, constituem
um bom caldo para que 0s micro-organismos se
reproduzam produzindo (Foto 4) o fendmeno
chamado colonizacdo. O seguinte passo depois
da colonizacédo é a infecgao.

A razao pela que a colonizagdo de bactérias
adquire a capacidade de invadir o tecido nao se
entende completamente. A carga bacteriana
parece estar implicada. Alguns autores tém sina-
lado que pode ter um ponto critico (> 105 ufc/ g
de tecido), que pode estar influenciada pelo tipo
de micro-organismo e o estado do individuo (o
grau de imunossupressao)

Ainda que o significado clinico desta afirmacao
esta sendo questionado. (7)

Porem nos casos que os sinais de infeccao nao
esta claro mas a cura ndo evolui corretamente,
parece estar indicado os cultivos quantitativos
para detectar colonizagdes que poderiam expli-
car a ma evolugao da ulcera. (12) A discussao cli-
nica surge nestes casos ja que nao tem sinais cla-
ros de infeccao por tanto a indicacao do trata-
mento antibiético (ATB) nao seria adequado,
mas, se o atrasado da cicatrizagédo nao é explica-
vel por outras causas, sempre e quando os culti-
vos quantitativos sejam consideraveis, poderia se
considerar a possibilidade do tratamento ATB.

()
Diagnéstico de Osteomielite

O diagnéstico (dx) de infecgdo éssea pode ser
diffcil, mas é essencial para assegurar um trata-
mento apropriado. (Foto 5)

Um correto Dx de osteomielite requer a pre-
senca de descobertas histolégicas compativeis
com infec¢do 6ssea e o isolamento de bactérias
obtidas a partir de uma mostra 6ssea obtida
assepticamente.

A apresentacdo clinica da osteomielite no pé
diabético pode variar com a localizagao da infec-
¢do, o grau do osso infectado, a presenca de abs-
cesso associado a tecidos brandos, o organismo
causante e a adequada perfusao da extremidade.
Os principais problemas no diagnéstico da oste-

omielite, em infec¢cbes novas, sdo o atraso na
deteccao das trocas 6sseas nas radiografias sim-
ples e a dificuldade para diferenciar trocas ésse-
as causados pela infeccdo dos causados pela
neuro-osteoartropatia de Charcot nos estudos
por imagem. (9)

Aproximadamente 10-20% de todas as infec¢d-
es dos tecidos brandos do pé diabético classifi-
cadas como leves se associam com osteomielite,
e no caso de infecgdes moderadas/grave oco-
rrem em ate 50-60%. (8)

l. Dx clinico:

Os clinicos devem suspeitar de osteomielite
quando:

1. Ulcera que ndo cura em mais de 6 semanas
(apesar do tratamento adequado com descarga e
ATB)

2. Zona gue coincide com proeminéncia éssea
endurecida e eritematosa. (11)

3. Osso exposto

4. Ulceras grandes, area >2cm?

Tem que ter presente que pode ocorrer que nao
haja sinais clinicos locais de inflamacé&o. (17)

www.revistapodologia.com 7



Il. Provas Diagnosticas

1. Teste de contato 6sseo

Apalpar ou tocar o osso com um instrumento
metalico de ponta cega e estéril, introduzindo-o
suavemente pela ferida. O paciente tem mais de
609% de possibilidades de ter uma OM se é posi-
tiva e se é negativa menos de 20% de possibili-
dades.

2. Analise de sangue

A VSG >70mm/h, PCR, Procalcitonina,
Reconto de leucécitos elevados podem ser indi-
cativos da presenca de OM. (1)

3. Provas de imagem

- Rx simples (somente se é positiva). Devem-se
observar dois ou mais sinais de afetacao éssea.
Tem que ter em conta que estes cambios produ-
zem-se mais frequentemente em um intervalo de
duas semanas. O ndo detectar-se sinais de afeta-
¢ao no Rx simples nao descarta a OM. Em geral,
a sensibilidade varia de 28% a 75%. (1)

Recomenda-se que a todos os primeiros casos
de IPD se lhe realize uma Rx simples para des-
cartar deformidade, destruicdo 6ssea, corpos
estranhos, gas nos tecidos brandos... (11)

Ressonancia magnética (RM) é uma ferramenta
muito valiosa, para avaliar o alcance da lesao e
poder planificar a cirurgia. Sensibilidade 75% e
especificidade 79%. E a prova de escolha em
casos de duvidas no diagnéstico do OM. (11)

Gamagrafia 6ssea é pouco especifica s6 se
recomenda quando esteja contra indicada a RM.

TC/PET novo procedimento, atualmente exis-
tem poucos dados sobre sua aplicagao no PD,
mas tem indicios para pensar que possa ser uma
alternativa ao RM quando este esteja contra indi-
cado. Atualmente ndo se recomenda seu uso em
clinica. (11)

4. Biopsia 6ssea

Gold standard. Quando existe exposicdo éssea
o peso da evidencia atual apéia este procedi-
mento como a melhor técnica do diagndstico dis-
ponivel.

Tem que ter em conta os falsos negativos (se o
paciente toma ATB), e os falsos positivos por con-
taminacao durante a biopsia.

O papel dos biomarcadores no diagnéstico,
prognéstico e a vigilancia do tratamento

Os marcadores serolégicos da inflamacéo, tais

como aumento da VSG (>70mm/h) e a proteina
C-reativa (PCR >30mg/L) ou a procalcitonina
(PCT) de uso mais recente, pode servir de ajuda
para diferenciar entre colonizacédo e infecgao e
para confirmar a presenca de uma infeccdo mais
severa e/ou osteomielites, também pode ser Gtil
para determinar o prognostico nas formas graves
e em particular para avaliar a resposta ao trata-
mento.

Ainda que ndo tenha informacado detalhada
sobre seu uso na infecgcao do PD, a informacao
pode ser extrapolada de outras areas afetadas
por doengas infecciosas graves especialmente
infeccdes bacterianas.

A isquemia associada ao IPD

A avaliacdo da perfusdo arterial € um compo-
nente essencial no diagnostico e tratamento da
infeccdo do PD. (Foto 6)

O diagnostico da isquemia critica associada a
infeccao das ulceras do PD confirma-se median-
te exame clinico (sintomas de claudicagéao, dor
noturno, palpacao do pulso femoral, tibial e
pédio) e a realizacao de provas complementarias
(ITB 0.9-1.4, IDB >50mmhg,) para quantificar o
grau de isquemia. (10)

DP Anabel Palma Bravo
Ex-assistente Unidade Pé Diabético.
Hospital Universitario Matua de Terrassa

Materia extriada da

Revista Pie Dibético N° 16
Outubro 2012
www.revistapiediabetico.com
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Anélise de Caso em Paciente Diabético Insurgente ao

Tratamento Multidisciplinar

Poddélogo Addo Alves da Silva Neto. Brasil.

INTRODUCAO

Diariamente, diversos Pod6logos/Podologistas
no Brasil, realizam atendimento em paciente dia-
bético. Infelizmente o numero de diabéticos no
pais ndo para de aumentar, e a cada ano o servi-
¢o publico de salude (ainda sem o trabalho do
Podé6logos/Podologistas) tem valores muito
altos, gastos para o tratamento, seja medica-
mentoso ou cirdrgico nestes pacientes.

Diante deste quadro, como ja é sabido da
nossa classe, o Pod6logo/Podologista, realiza um
trabalho primordial na prevencao de lesdes que
se nao observadas e tratadas a tempo podem
levar a condigdes fisicas irreversiveis.

Iremos expor neste artigo, o caso do paciente
FT.N (79 anos). Uma condigao onde este pacien-
te tem um comportamento insurgente no que diz
respeito a sua prépria salde.

DADOS DO PACIENTE

FT.N., 79 anos, é diabético hd 37 anos, execu-
ta uma atividade laboral de gerente de planos de
saude.

Durante muito tempo, ja com o diagnéstico de
diabetes, adquiriu uma osteomielite secundaria a
uma onicocriptose que foi provocada pela ativi-
dade de uma pessoa nao habilitada (manicure)
para o trabalho no pé diabético.

Como consequéncia houve uma amputacéo do
halux direito, seguido do primeiro metatarso.
Cinco meses apdés a primeira amputacdo, o
segundo dedo e parcialmente o segundo meta-
tarso foram amputados, ainda pela osteomielite.
Todo o aspecto da descricdo acima, poderia ter
sido evitado, se o préprio paciente tivesse procu-
rado auxilio do Podélogo/Podologista habilitado.

Digo habilitado pois muitos
Podélogos/Podologistas espalhados pelo nosso
territério, apesar de ter conhecimentos basicos
para o atendimento ao Pé Diabético, pouco
conhecem sobre o mesmo, dessa forma nao rea-
lizam um trabalho adequado na prevencédo, é
dever dos Podélogos/Podologistas terem o
conhecimento necessario para o tratamento, afi-

nal, somos os profissionais que mais conhecem
sobre os Pés. Mesmos os que nao desejam atuar
diretamente com estes pacientes, devem ter o
conhecimento para realizar atendimentos na
parte preventiva. Quando o ndo sabem, podem
por em risco a vida do paciente.

DESCRICAO DO CASO

Como se pode ver na foto acima, as amputa-
¢des provocaram uma alteragcdo na marcha do
paciente, onde temos um pé neutro e outro que
supina excessivamente. Ainda de acordo com a
imagem acima, podemos dizer que este paciente
provoca uma sobrecarga no pé esquerdo.

\J
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O calgcado nado é adequado para o estado deste paciente, o uso de palmilhas de silicone foi orien-
tado por um vendedor na loja de artigos médicos e hospitalares.

Uma lesao ulcerosa abaixo do terceiro metatarso foi provocada pela mudanga na pisada do pacien-
te, é notdrio dizer que as lesbes ulcerosas como esta, em sua maioria, sdo provocadas pela alteracéo
biomecanica associadas as manifestacdes do pé diabético.

Apés a insisténcia do Médico e Podélogo, o paciente procura por auxilio com fisioterapeuta para
exames Baropodométricos para a confeccao de uma palmilha personalizada para o seu caso. Diante
do exposto acima e tendo o retorno da Fisioterapeuta os resultados confirmaram a gravidade do
paciente.

ESQUERDO : DIREITA :
Pressao media : 0.38 Kgflcm2 65% Pressao media : 0.34 Kgflem2
Pressdo média da maxima : 1.40 Kgffem2 35%  Pressdo média da maxima : 2.06 Kgffom2
Superficie : 103.82 cm2 P superficie : 61.48 cm2

Pressao meédia
28.00% . 17.66%
46%

13.893 em
7.38 em

37.3T%

16.97%

www.revistapodologia.com 12



ESQUERDO : Passo 1

Duragio do passo : 1000 ms
Pressio média da maxima : 1.74 Kgfiem2
Superficie : 98.60 cm2

DIREITA : Passo 0
Duragdo do passo : B40 ms
Pressdo média da maxima : 1.96 Kgllem2
Superficie : 69.60 cm2

medig de prevwo e uendn

Max ima pressec g serda

A prescricdo da palmilha para diminuir a pressao sobre o terceiro metatarso que origina a Ulcera
foi feita, porém o paciente decidiu ndo usar, pois acredita que nao havera solucado ou melhora para o
seu caso.

fw

Apés algum tempo da consulta ao fisioterapeuta e ao médico, uma nova lesédo surge abaixo do quin-
to metatarso, esta lesdo foi motivada pela nova alteragao da marcha do paciente que supinou ainda
mais seu pé para evitar a descarga de peso sobre a lesdo central.

www.revistapodologia.com 13



BINDOMANI

Ficr7

ST

Produtos para Podologia

AGE PROFESSIONAL
BIOSOMA PROFESSIONAL LOCAO DERMICA A.G.E.

Férmula diferenciada, elaborada com dleos vege-
tais nobres de Groselha negra, de Framboesa e de
Copaiba acrescidos da Vitamina A e E.
Composicao potente e concentrada nos acidos
graxos essenciais poli-insaturados linoleico e
linolénico, muito eficaz no tratamento das dis-
funcoes cutaneas, principalmente aquelas com in- | ses=
flamacao e vermelhidao.

Auxilia nos procedimentos podolégicos que ne-
cessitam cicatrizacao, recuperacao celular e pro-
tecdo da pele.

BIOSOMA PROFESSIONAL LOCAO CREMOSA

Féormula de alta tecnologia, com pro-
priedades de protecdo e hidratacao re-
forcadas. Os Biossacarideos presentes na
férmula sédo formadores de barreira e
filmes protetores. Os 6leos de Groselha
Negra e Framboesa possuem alta concen-
tracdo de acidos graxos essenciais poli-in-
saturados.

Acdo eficaz onde hd o comprometimento
da funcdo barreira e da capacidade rege-
nerativa da pele. Possui ainda a TEFLOSE, um biossacarideo
que impede a aderéncia de bactérias na pele, ajudando a
combater o mau cheiro nos pés.

s

AGE DAILY
BIOSOMA DAILY LOCAO DERMICA A.G.E.

Formulado com Oleo de Girassol que é rico em 4ci-
dos graxos essenciais (A.G.E), Vitamina A e Vita-
mina E.

Aucxilia nos procedimentos podolégicos com acao
hidratante, e alto poder emoliente, ajudando a re-
cuperacao da suavidade dos pés mantendo a in-
tegridade da pele.

i

.-
L] Lt
i 8

ft

OLEO ESSENCIAL DE MELALEUCA (TEA TREE)

Possui propriedades antimicrobiana (fungos,
bactérias e virus), antisséptico, analgésico,

&
imuno-estimulante. Tem agdo eficaz na recupe-- ~ {2eom
racdo de unhas doentes, no fortalecimento da ==
unha, e na manutencao de sua saude. B8

BIOSOMA PROFESSIONAL CREME HIDRATANTE

E um creme naturalmente amanteigado
que forma uma forte base hidratante de
alta fixacao, ideal para recuperacao de
peles sensiveis, secas e extremamente
secas.

As manteigas especiais que compdem a
formula amaciam a pele e recuperam sua
elasticidade e mantém a pele protegida e
hidratada por um longo periodo.

Ideal para amolecer cuticulas, calosidades,

e recuperar as peles asperas e doentes dos pés.

BIODOMANI LOCAO PREPARATORIA PARA OS PES

Férmula balanceada, excelente para ser
usada noinicio e no final dos procedimen-
tos podoldgicos com o objetivo de
preparar os pés para receber o tratamento.
E um produto desenvolvido a base de
Oleos essenciais, alcool de cereais e ex-
trato especial de Aloe Vera que juntos au-
xiliam na assepsia inicial dos pés,
refrescancia e também em sua hidratacao.

Disponivel em duas versées:
GREEN: com 6leos essenciais de Tea Tree, Alecrim e Menta
LAVANDA: com 6leos essenciais de Lavanda e Menta

BIOSOMA DAILY LOCAO CREMOSA

Locdo suave e rica em 4cidos graxos essen-
ciais poli-insaturados provenientes do dleo
de girassol. Possui Vitaminas A e E e Aloe
Vera que agem na hidratacao preventiva dos
pés. Tem toque seco e nao gorduroso, deixa
0s pés macios e aveludados. Nao contem fra-
grancia.

A linha BIODOMANI / BIOSOMA
vocé encontra nos melhores
Distribuidores de produtos para
Podologia.

Consulte nosso site: www.biodomani.com.br




Dessa vez tanto o médico, fisioterapeuta e podélogo, orientam o paciente a ficar em repouso abso-
luto, realizando curativos com equipe de seu plano de salde, porém ignora o conselho e continua a
atividade laboral, realizando viagens de sua residéncia para o trabalho em outra cidade (120 km dia-
rios), o uso do calgado mostrado anteriormente persiste juntamente com as palmilhas de silicone.

04/03/11 15/06/12

-

e

Nesta foto nota-se uma pequena melhora na lesdo central e o surgimento da leséo lateral. Apés a
data de 15/06/2012, o paciente é diagnosticado com tumor renal, que foi detectado apés um qua-
dro de hematdria, ocorre uma melhora significativa da lesdo pois o mesmo ficou hospitalizado por

mais de 30 dias.
r
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Durante bom tempo o paciente se mostrou incomodado com a proposta de uso da palmilha que
poderia resolver seu caso. Alguns colegas até chegaram até questionar o uso do laser de baixa inten-
sidade, porém o medico fez vista grossa ao tratamento, entdo fomos orientados a seguir os seus pro-
tocolos.

Apés 4 meses tendo resultado satisfatério e uma melhora no quadro, o paciente apresentou nova-
mente alteragcbes como infec¢do (vide foto abaixo) e novamente foi hospitalizado para tratamento e
como se pode observar em outra ocasiao citada neste artigo, houve uma melhora muito significativa
quando o paciente estava de repouso.

CONCLUSAO

Por mais que todo o conhecimento do Podélogo/Podologista seja direcionado ao tratamento do Pé
Diabético, juntamente com a multidisciplinaridade da equipe contanto com médico, enfermeiro e
fisioterapeuta, nota-se com grande valia a rebeldia do paciente. Dessa forma foi orientado a procurar
auxilio Psicolégico para identificar as possiveis causas de sua baixa estima com relacdo ao seu qua-
dro.

Ainda reafirmando que todo Podélogo/Podologista é obrigado a saber sobre o diabetes e suas con-
sequéncias, manifestagdes e tratamentos em prol da salde do paciente. Isso sé é possivel com a
busca através de estudos sérios, cientificos e uma graduacdo em Podologia onde é aberta novas pers-
pectivas de conhecimentos que somados a experiéncia podem influenciar no resultado.

Podélogo Adéo Alves da Silva Neto

podologo_neto@yahoo.com.br

Especialista em Pés Diabéticos pelo SENAC/SP

Podologia Esportiva e Geriatrica.

Docente das Areas Clinicas do Curso Técnico em Podologia do SENAC/S.J. Rio Preto.
Consultor do curso de Bacharel em Podologia no Centro Universitario de Rio Preto (UNIRP).
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0 poddlogo e a equipe multidisciplinar no atendimento ao diabético em uma unidade de saide
Profe. JUCIANE KRAMBECK

Poddloga, formada pelo SENAC PR, especialista em pés diabéticos e podologia geriatrica. Graduada em enfermagem e
obstetricia pela UEL. Pds-graduada em enfermagem do trabalho.

Gestao técnica do podblogo na atencao basica ao paciente portador de pé diabético
Prof. MARCIO PEREIRA

Por que os meus pés doem? - Avaliacdo sistémica em podologia®
Prof. ARMANDO BEGA

Coordenador do Cursa de Graduagao em Podologia da Universidade Anhembi Morumbi (SP). Mestre em Educagdo Fisica pela USIT
(SP). Especialista em Podiatria Clinica pela UNIFESP (SP). Participou de cursos de aperfeicoamento na Clinica de Podologia Teatino,

~  nakEspanha, e da Sessio de Podologia do Servigo de Dermatologia do Hospital ltaliano de Buenos Aires, Argentina. E autor dos livros:
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Podélogo, especialista em pés diabéticos, podologla geriz né. Formado pelo SENAC PR e graduado em
licenciatura em pedagogia pela Fnuddad& OPET, e de podologia no Instituto Educacional

. Filadélfia (FAFILTEC), em Londrina (PR), e na Escolz Profissional, em Joinville (SC).

Massagem podal - Cammhusde relaxamento e bem estar*
Prof ANDRE NESS!

Educador Fisico - CREF. 2377-4 G/S. Pas-graduado em Fisiologia pela UniFMU (SP) e em Mmageﬂ Jesportiva e
Terapéutica pelo ISMF - Havana, Cuba. Massoterapeuta e quiropraxista, atuando por mais de 25 anos no Instituto Nessi de
Massoterapia, em Sao Paulo, Autor do livro Massagem Antiestresse (5* edigdo); co-autor do livro Atividade Fisica Adaptada
- Massagem Integrativa; autor do DVD de Massagem Antiestress. Prof. da graduacdo e pos-graduagao em Estética da
Universidade Anhembi Morumbi (SP),
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terais nos procedimentos podoldgicos
Profe. ROSANA RIBEIRO

Poddloga formada pelo Instituto Brasileiro de Podolo ja (IBRAP), esteticista integral e instrumentadora cirirgica,
no curso de Gestdo Hospitalar da UNOPAR, em Sete La 1

*Palestra com demonstragdo pratica. . -

na podologia do Brasil, momento para se aperfeicoar e elevar a profissao.
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Biomecanica Aplicada ao Novo Cal¢cado de Corrida da The

North Face

Sergio A. Puigcerver Palau, Juan Carlos Gonzédlez Garcia, Paola Piqueras Fiszman, Enric Medina Ripoll,
Alfredo Ballester Fernandez, Juan Fayos Sancho, Clara Solves Camallonga, Miguel Tito Malone.

Instituto de Biomecénica de Valencia. Espanha.

Um dos esportes mais populares na atualidade é a
corrida, também conhecida por seu termo “run-
ning”.

O calcado é um componente basico para a pratica
do running, tendo uma grande influencia no rendi-
mento e a prevencdo de lesées.

Quando um corredor seleciona seu calcado anali-
sa detalhadamente os diferentes modelos para
adquirir o que melhor se adapte a suas necessida-
des. THE NORTH FACE tem contado com os servi-
cos do IBV para analisar o comportamento biomeca-
nico dos diferentes modelos de ténis de running.

Biomechanical analysis of The North Face new
running footwear Nowadays, one of the most popular
sports is running.

The footwear is the basic component for running,
having a big influence in the sport performance and
injury prevention.

When a runner selects a pair of running shoes
analyzes carefully the features of the diverse models
commercialized before buying the ones that best fits
his or her needs. The North Face has counted on IBV
to analyze the biomechanical behavior of different
running footwear models.

INTRODUCAO

Praticar esporte de maneira regular melhora a
saude e promove o bem-estar fisico e psicolégi-
co. O esporte controlado e programado é a chave
para ter uma boa qualidade de vida. Um dos
esportes mais populares das ultimas décadas ¢ a
corrida, também conhecida por seu termo “run-
ning”. O calcado é um dos componentes basicos
para a pratica esportiva do running.

Os corredores sé@o usuarios cada vez mais exi-
gentes e demandam produtos mais técnicos para
melhorar seu rendimento que por sua vez tam-
bém previnam as lesées. As marcas de calgado
esportivo sdo conscientes destas exigéncias e
cada vez investem mais recursos para satisfazer
as necessidades dos corredores.

Diante desta situacdo, o usuéario precisa de
informacé&o objetiva sobre as propriedades reais
dos modelos de calgcado. Por outra parte, as
empresas fabricantes precisam demonstrar de

uma maneira objetiva as qualidades de seus pro-
dutos. O IBV oferece assessoramento as empre-
sas fabricantes de cal¢ado esportivo para ajudar-
Ihes durante o processo de desenvolvimento do
produto e avaliar objetivamente a funcionalidade
de seus modelos de calcado.

Como por exemplo, neste artigo se expde o tra-
balho desenvolvido em colaboragcdo com a
empresa The North Face.

DESENVOLVIMENTO

O objetivo deste estudo tem sido analisar o
comportamento biomecanico de diferentes
modelos de ténis de running da marca The North
Face. Para isso se realizou:

- Uma analise biomecanica.

- Um estudo de percepgao por parte dos corre-
dores.

- Uma avaliacdo com ensaios mecanicos.

Para realizar a avaliacao biomecanica e o estu-
do de percepcao, selecionaram-se 15 corredores
habituais do mesmo calibre (figura 1). O recruta-
mento se realizou durante a 31° Maratona Divina
Pastora de Valencia contando com a inestimavel
ajuda da Sociedade Esporte Correcaminos. Para
assegurar a idoneidade dos corredores, um
expert em Podologia realizou uma avaliacao cli-
nica do membro inferior no IBV antes da analise
biomecanica.

20%

20%

Pronadores [ Neutros Supinadores

Figura 1. Tipo de corredores que participaram na
avaliacdo biomecanica.
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A avaliagdo clinica consistiu em uma avaliagéo
tanto estatica como dinamica do membro infe-
rior, analisando a morfologia e funcionalidade
das pernas, tornozelos e pés (Figura 2).

A analise biomecanica considerou aspectos
fundamentais como a capacidade de amorteci-
mento de impactos, o controle de movimentos e
a flexibilidade do calcado.

Para isso, utilizaram-se diversas técnicas.

- Registraram-se as forgas de reacao contra o
solo com a plataforma de forgas Dinascan/IBV®.
Este equipamento permite registrar a forca gera-
da no solo durante a pisada nos trés eixos da
corrida: vertical, anteroposterior e meio-lateral.
Prestou-se especial atencdo a parte inicial da
curva, onde se pode avaliar o impacto produzido
durante o contato inicial do pé com o solo
(Figura 3), assim como a curva da forca médio-
lateral onde se pode estudar o efeito de controle
de movimento dos diferentes modelos de ténis
em corredores neutros, pronadores e supinado-
res.

- Para complementar a avaliacdo do nivel de

Figura 4. Corredor instrumentado durante o proces-
so de calibragéo.

amortecimento de impactos dos diferentes cal-
cados, foi colocado nos corredores um aceleré-
metro na parte anterior

2,5

]

da perna e na cabeca
parte da frente. Desta
maneira, pode-se estu-

—_—
T

dar a transmissdo ao
longo da cadeia muscu-
loesquelética dos

—_—

impactos produzidos
durante o contato inicial
do pé com o solo.

o
tn

- Finalmente, a técnica
utilizada para comple-

tar a avaliagdo biomeca-
nica foi a fotogrametria.
Esta técnica baseia-se

Fuerza vertical normalizada por el peso (BW)

0

Tiempo (%)

—Modelo A —ModeloB —ModeloC

Figura 3. Curvas medias da forca de reacdo vertical com o solo ao
longo do tempo da pisada para cada um dos modelos avaliados.

iJ 5 1015 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75 80 85 90 95

na localizacao das coor-
denadas de certos pon-
tos corporais no espaco
mediante a utilizagao de
varias cameras sincro-
nizadas (Figura 4).

—ModeloD
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Centro de Eventos Pereira Alvim

Data: 15 de Julho - Horario: 09h as 18h
Inscricdo Profissional: R$ 100,00 - Inscricdo Aluno: R$ 80,00
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- Uma podologia diferente, a podoterapia em agao. Atuar Rui' Dammenbain Pierre Brsmaji

mais, derivar menos. 1
Palestrante: Poddlogo Carlos A Banegas (Argentina) |

- Normas da Vigilancia Sanitaria (ANVISA) para profissionais
de podologia.
Palestrante: Dr. Rui Dammenhain

- Novos tratamentos bionanotecnologicos na podologia.
Palestrante: Prof. Dr. Pierre Basmaji (Franga)

- Estudos de casos. k& / il/}l

Palestrante: Profa. Podéloga Any Carolina Arantes. SSNSES fourigues Carlos A Banegas

- Corrida descalgo ou com palmilhas personalizadas:
Beneficios e Maleficios.
Palestrante: Alberto Malaquias, Fisioterapeuta e Podélogo

- P¢é diabético e suas complicagdes como neuropatia
periférica e problemas vasculares. -\ i !
Palestrante: Sandra Rodrigues, Técnico em Podologia vy Cacolinn aranses. ~_ Cldinhin Giocoude

- Unhas de fibra e sua atuagao reconstrutora na podologia.
Palestrante: Profa. Poddloga Cidinha Giocondo.

- Led e Laser, mitos e verdades no uso da fototerapia em
Podologia.
Palestrante: Prof. Podélogo Renato Butsher
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Renato Butsher Alberto Malaquias

Informacgoes e inscrigoes: Tel. 16 - 3931-2990 - Email bluefly@bluefly.com.br
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CURSO DE PODOLOGIA na
Expo Hair - Ribeirao Preto - SP

Dia: 14 de Julho 2013
Horario: 11h as 13h e 15h as 19h

“Practicas Adaptadas en el Paciente
con Multiples Podopatias”

1 - Onicomicoses
Unhas grossas e amarelas e antiestéticas, distréficas com ou sem micoses.
* Reabilitagcao do leito e a unha. Metodo das trés etapas.
* Tratamento implantolégico temporario da placa ungueal.

Método Poltac com previa reabilitacéo.
* Branqueamento ungueal: desbaste, polido e contorno.
* Estética corretiva terapéutica onicodigital (ortonixia). Qg‘?

%0

2 - Onicocriptoses - Encriptados cronicos. "%
* Protocolo de desencriptados com o método Cas.
* Protocolo para conseguir o efeito anestésico adequado.
* Processo bioldgico de cicatrizagéo.
* Como regularizar o crescimento da placa sobre o leito.

3 - Ortoplastia digital

* Como elaborar uma 6rteses em massa de silicone como elemento corretivo ou paliativo.
* Técnica tradicional de elaboragao.

* Técnica SILIGEL dos componentes.

4 - Orteses Plantares
* Interpretacédo dos apoios plantares por podoscopia ou plantigrafia.
* Como configurar os quatro pontos de apoio plantar com cunhas supinadoras e pronadoras.

5 - Verrugas (H.P.V.)
* Como pode elaborar o podologo com o tratamento dermatoldgico da Verruga vulgas.
Diagnostico Diferencial. Descargas.

Informacgoes e inscrigoes: Tel. 16 - 3931-2990 - Email bluefly@bluefly.com.br
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.
Centro de Eventos Pereira Alvim
Ribeirao Preto - Sao Paulo
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A equipe utilizada pelo IBV é Kinescan/IBV®, baseado em 12 cameras de alta velocidade coloca-
das de maneira estratégica para registrar adequadamente o movimento humano durante a corrida
(Figura 5).

Figura 5. Sequencia de movimentos de uma pisada durante a corrida.

Gracas a esta técnica, pode-se registrar o movimento nas articulagdes do joelho, tornozelo e meta-
tarsofalangica nos eixos verticais, anteroposterior e médio-lateral. Esta informacéo é crucial para dis-
por de uma visao global do efeito que produz um determinado desenho de cal¢cado de corrida no
movimento do corredor.
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Aspectos importantes como o

nivel de flexibilidade do cal¢cado ou :
a adequagdo de cada um dos g 4 =
modelos de ténis a corredores S , =
neutros, pronadores ou supinado- _"é ;; § E
res podem-se determinar median- g 0 -
te a utilizagdo desta técnica 'g 9 E |
(Figura 6). z \\ % // 2
_ s B =
De maneira paralela & avaliacdo 'g & \\ /
biomecéanica, realizou-se provas 3 \ //
de percepcao que permitiram £ -8
recolher a informacdo sobre &
<< 40
aspectos como o conforto, a esta-
bilidade, o peso, a flexibilidade, a 12
capacidade de amortecimento de Tiempo (%)
impactos, o ajuste entre pé e cal- —ModeloA  —ModeloB  —ModeloC ~ —Modelo D

cado, o controle de movimento ou
o conforto térmico.

Por ultimo, realizaram-se ensaios mecanicos
para avaliar a capacidade de amortecimento de
impactos dos diferentes ténis e poder contrastar
os resultados com os obtidos na analise biome-
canica.

Este ensaio mecanico foi realizado com a
maquina LecCus//IBV®, que simula as forgas de
impacto produzidas no calgado durante o pri-
meiro contato do calcanhar com o solo (Figura
7).

Mediante este ensaio, determinaram-se para-
metros tédo importantes como a rigidez dindmica
ou a capacidade de absorcao e devolucao de
energia dos materiais do calcado em cada pisa-
da.

Depois do tratamento estatistico anterior e a
avaliacdo dos resultados dos diferentes ensaios
realizados, obteve-se uma informacao detalhada
do comportamento funcional de cada um dos
modelos.

CONCLUSOES

O conforto, o rendimento, a flexibilidade, o
peso, a estabilidade, o amortecimento de impac-
tos, o conforto térmico ou o controle de movi-
mentos sdo aspectos funcionais cada vez mais
valorizados e demandados pelos corredores
habituais, cada vez mais exigentes.

Este projeto de colaboracao entre o IBV e The
North Face tem permitido avaliar estes aspectos
funcionais do cal¢gado de running e contrasta-los
com a percepc¢ao dos corredores.

Os resultados tém servido para avaliar as lin-
has atuais de calcados da empresa e a informa-

Figura 6. Curvas medias da eversdo/inversdo do tornozelo ao longo
do tempo da pisada para cada um dos modelos avaliados.

Figura 7. Ensaio de absorgdo de impacto com a
maquina LecCus/IBV®

cdo obtida sera de grande utilidade no desenvol-
vimento de futuras linhas de calgado de running.
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paciente

Principais patologias ungueais: tratamentos e orientagdes
Marcia Nogueira - Podéloga

Procedimentos aplicados na podologia.
Os mais atuais procedimentos nas clinicas de podologia, nos
tratamentos de onicocriptose.

Orlando Madella - Podélogo

O poder da midia social para o marketing pessoal.
Sebastian Monsii (Argentina) - Engenheiro eletrénico
especializado em gestdo de projetos

Complicagbes médicas da onicocriptose.

Infecgdes secundarias & manipulagdo de onicocriptoses com
processos infecciosos (celulite bacteriana, erisipela, septicemia,
osteomielite, amputago) - Biosseguranca - Contaminagdo cruzada -
Como escolher a melhor técnica de espiculaectomia.

Adelcio José Cordeiro - Podélogo

Anatomia e funcionalidade do pé

Efeitos causados pelo uso de calcados, a influéncia da biomecanica e
da locomocgéo.

Prof®. Dr?. Isabel Sacco - Mestre e doutora em educacao fisica

(USP)

Atitudes que levam ao sucesso profissional
Mauro Miaguti - Pés graduado em marketing (ESPM-SP).
Coordenador lider do EMpretec (Sebrae)

Confira programacdo completa do evento 7210
em www.beautyfair.com.br setembro

- BEAUTY FAIR de301s

Expe Center Norte

Séo Paulo - SP - Brasil

Beleza. Talento dos profissionais que criam.

DeBRITO



08:00 - CREDENCIAMENTO

09:30 - COFFE BREAK

10:00 - ABERTURA

PODOLOGA JANE C. VALENTIM DE CARVALHO
Pres. IV Congresso Internacional de Podologia

Pres. da Associac83o Paranaense de Podologia
Representante Brasileiro na Confederacao
Latino-Americana de Podologia CLP

10:30 - PODOLOGIA ESPORTIVA
DR. EZEQUIEL ROCHA

Enfermeiro, Fisioterapeuta e
Podologo do 5. C. Corinthians Paulista

11:30 - ALMOCO

14:00 - NEUROPATIA DIABETICA

DR. EDGAR ERRERA - MEXICO

Cirujano General Doctor em Medicina de La Universidad
Nacional de El Salvador

Graduado de La Universidad Federal do Rio Grande do
Norte

Felow Em Pie Diabetico México

Miembro de La Asociacion Mexicana de Pie Diabetico

15:00 - COFFE BREAK

15:30 - DIFERENTES ABORDAGENS DE ONICOCRIPTOSE
f/ PLASTIA UNGUEAL
PODOLOGO JOEL LIZANA GONZALES - CHILE
Poddlogo del Equipo Multidisciplinario em el Centro de
Diabetes, Hospital Del Salvador,
Hospital Parroquial de San Bermnardo
Presidente Del Colegio Profesional de Poddlogos del Chile
Vice-Presidente de La Federacion de Poddlogos del Chile
Poddlogo Del Staff Centro Diabetes Clinica Las Condes

17:00 - PROCEDIMENTOS ANALGESICOS EM
ESPICULAECTOMIA

PODOLOGISTA ORLANDO MADELA

Graduacdo em Podologia, Téc. em Podologia

Autor do Dicionario Ilustrado de Podologia

Delegado Brasileiro na Confederacio Latino-Americana de
Podologia CLP

Colaborador do Projeto de Inativacdo Fotodinamica dos
micro-organismos causadores da Onicomicose na equipe de
pesquisadores do Laboratdrio de Biofotdnica do Instituto de
Fisica da Universidade de S3o0 Carlos (IFSC) SP

18:00 - ENCERRAMENTO

HOTEL OFICIAL
DO CONGRESSO

09:00 - CORRECOES POSTURAIS ATRAVES DE
PALMILHAS
DR. ALBERTO MALACHIAS RASCASSI

Fisioterapeuta, Graduado e Téc. Podologia (UAM)
Especializagdo Lato Sensu em Biomecanica

Docente e Autor do "Protocolo de Avaliagao de Palmilha para
Poddlogos”

10:00 - COFFE BREAK

10:30 - ORTESES UNGUEAIS

PODOLOGA JANE C. VALENTIM DE CARVALHO

Pres. IV Congresso Intermacional de Podologia

Pres. da Associacdo Paranaense de Podologia
Representante Brasileiro na Confederacdo

Latino-Americana de Podologia CLP

Téc. Podologia e Docente do curso de Podologia no Instituto
Filadélfia

11:30 - ALMOCO

14:00 - AVALIACAO VASCULAR NO PE DIABETICO

DR. EDGAR ERRERA - MEXICO

Cirujano General Doctor em Medicina de La Universidad
Nacional de El Salvador

Graduado de La Universidad Federal do Rio Grande do Norte
Felow Em Pie Diabetico México

Miembro de La Asociacion Mexicana de Pie Diabetico

15:00 - INTERVALO

15:30 - LED E LASER NA PODOLOGIA
HENRIQUE TRAJANO
Técnico em Laser Terapia

16:30 - COFFE BREAK

17:00 - O USO DE SILICONE EM PACIENTES
DIABETICOS / TRATAMENTO E PREVENCAO

PODOLOGO JOEL LIZANA GONZALES - CHILE

Poddlogo del Equipo Multidisciplinario em El Centro de
Diabetes, Hospital Del Salvador,

Hospital Parroquial de San Bernardo

Presidente Del Colegio Profesional de Poddlogos del Chile
Vice-Presidente de La Federacion de Poddlogos del Chile
Poddlogo Del Staff Centro Diabetes Clinica Las Condes

18:00 - Sorteios

18:30 - Encerramento
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SILICONANBY
PODIABLAND B4

MEJOR ASPECTO - MAYOR DURABILDAD
MAS FACIL DE TRABAJAR - MEJOR CATALIZADO

Nueva férmula para una silicona de gran éxito.
El departamento de desarrollo de Productos
Herbitas ha logrado modificar la formulacién
de esta exitosa silicona, con unos resultados
fantasticos. Densidad media, de aprox. 20 A
Shore. En efecto ahora es mas uniforme, de mejor
aspecto, mas facil de trabajar, y sobre todo con
mejores resultados. Ortesis faciles de obtener y
con garantias de exito. No se rompen.
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SILICONA PODOLOGIGA EXTRABLANDA

Densidad muy blanda. Ideal para Ortesis Paliativas.
Muy fécil de trabajar. No huele. Incluye aceites
medicinales. Puede mezclarse con otras siliconas.
Dureza Shore A: 6 a 8. Envase de 500 grs.
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Herbitas

(/ Productos Herbitas, S.L. Alcalde José Ridaura, 27-29 (Pol. Ind. El Moli) - 46134 Foios VALENCIA (Spain) - Tnos.: 96 362 79 00*
Fax:963627905-E-mail:herbitas@herbitas.com - www.herbitas.com - Parapedidos: 900712241



Linha Spa Mados e Pés - A exceléncia em tratamento
que faltava no trabalho de podologia e manicure

Agora podélogos e manicures tém uma linha completa para uso exclusivo profissional com produtos

formulados a base de prapolis, alantoina e cha verde para assepsia, além de manteigas especiais,
oleos vegetais, dleo de maracuja e argila para revitalizacao e hidratacao intensa.

Locdo Higienizante
Promove higienizacdo local e suave refrescancia.

Gomage Esfoliante
Renovacao celular. Revitaliza e auxilia
na atenuacao de calosidades.

Manteiga para M3os, Cuticulas e Pés
Hidratacao profunda. Protecao e emoliéncia
com acao rejuvenescedora.

Tudo que o profissional precisa

SP& H 0 resultado que o cliente quer
PR( e
=/ sm RO UitaDerm

Wihoatsot 1)L HIPOALERGENICA
T wHalV = Desde 1984
T S oneovampn i WWW.VITADERM.COM

TRATAMENTO PROFISSIONAL DE VERDADE




PoDONEWS REVISTAPODOLOGIA.COM
Eleicbes para a nova junta do governo ICOPOCV

llustre Colegio Oficial  Alfredo Martinez é releito Presidente do Colegio de Podélogos da

de Podélogc_wsl . Comunidade Valenciana
de la Comunidad - A podéloga alicantina, Lourdes Pérez, sera vice-presidente do
Valenciana ICOPOCV.

- O objetivo da nova equipe é continuar trabalhando pelo reconhe-
cimento desta profissdo sanitaria e por sua incorporacao aos Servigos Publicos de Saude.

Valencia 30 de abril de 2013.

O llustre Colégio Oficial de
Podélogos da Comunidade
Valenciana (ICOPOCV) nomeou sua
nova Junta de Governo para os proxi-
mos quatro anos.

Apb6s o processo eleitoral celebra-
do no comego do més, no dia saba-
do 27 de abril se ratificardo os car-
gos da atual equipe. O podélogo cas-
tellonense Alfredo Martinez foi reelei-
to para desempenhar quatro anos
mais o cargo de Presidente do ICO-
POCV

Juntamente com ele, formaram a
nova equipe a alicantina Lourdes o ' ;
Pérez, que foi nomeada Vice-presi- Nova Junta do Governo ICOPOCV - 2013
dente, Francisco Javier Torralba
como secretario, Carles Ruiz como Tesoureiro, e como vocais M? Pilar Rosell, José Juan Rosello,
Esther Chicaharro, Arcadi Soriano, Santiago Mufios y Maite Garcfa.

. “Nosso objetivo é continuar trabalhando pelo reconhe-
cimento desta profissao e a luta contra a intruséao labo-
___ ral, uma dos principais males que afetam aos podélogos
=== tanto da comunidade Valenciana como o Resto da
Espanha. Também, seguiremos insistindo na necessida-
de de incluir este ramo sanitario nos servi¢cos que ofere-
ce a Salde Publica porque acreditamos que é funda-
mental principalmente como tratamento preventivo,
diante das patologias realmente graves como pode oco-
rrer no caso de diabéticos y Terceira Idade”, dize Alfredo
Martinez.

Por outro lado e, além de cuidar pelos direitos dos pro-
fissionais aos que representa, a nova Junta do Governo
Alfredo Martinez Presidente do Colegio do ICOPOCV se centrara em oferecer uma ampla oferta
de Podélogos da Comunidade Valenciana formativa que permita aos colegiados conhecer as ulti-
mas técnicas y estudos realizados a nivel nacional e
internacional, assim como conscientizar a todos os cidadaos sobre a importancia de visitar periodi-
camente o poddlogo para ter pés saos que, caso contrario, como base do corpo podem prejudicar o
resto do aparelho locomotivo gerando dor nas pernas, costas e pescoco, por exemplo, limitando a
mobilidade das pessoas.

Mas informacién: Patricia Berzosa
Prensa ICOPOCV
T. 658 810 015 - prensa@icopcv.org



www.revistapodologia.com

SENHOR PACIENTE FIQUE TRANQUILO
QUE NESTE CONSULTORIO UTILIZAMOS
AS ULTIMAS TECNOLOGIAS

Visite nosso Shop Virtual
wwuw.shop.mercobeauty.com
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Lesdes nos Pés Autor: Podélogo Dr. Miguel Luis Guillén Alvarez

em Temos a satisfagao de colocar em suas maos o primeiro livro
traduzido para o portugués deste importante e reconhecido
P [+ ] d o I 0 9 i a profissional espanhol, e colaborar desta forma com o avango
da podologia que é a arte de cuidar da saude e da estética

Esportiva P e oo

dos pés exercida pelo poddlogo.

Dr. Miguel Luis Guillén Alvarez

- Poddlogo Diplomado em Podologia pela Universidade
Complutense de Madri.

- Doutor em Medicina Podiatrica (U.S.A.)

- Poddlogo Esportivo da Real Federacdo Espanhola de
Futebol e de mais nove federacdes nacionais, vinte clubes,
associagdes e escolas esportivas.

- Podologo colaborador da NBA (liga nacional de basquete de
USA).

Autor dos livros:

- Podologia Esportiva - Historia clinica, exploragédo e caracte-
risticas do cal¢ado esportivo - Podologia Esportiva no Futebol
- Exostoses gerais e calcdneo patolégico - Podologia
Esportiva no Futebol.

Professor de Cursos de Doutorado para Licenciados em Medicina e Cirurgia, Cursos de aperfeicoamento
em Podologia, Aulas de pratica do sexto curso dos Alunos de Medicina da Universidade Complutense de
Madrid e da Aula Educativa da Unidade de Educacéo para a Saude do Servico de Medicina Preventiva do
Hospital Clinico San Carlos de Madri. Assistente, participante e palestrante em cursos, seminarios, simpo-
sios, jornadas, congressos e conferéncias sobre temas de Podologia.

Indice
Introdugao - Lesdes do pé Capitulo 4 Capitulo 6
- Biomecanica do pé e do tornozelo. Exploragdo muscular, ligamentosa e Exploragéo neurolégica.
- Natureza das lesées. tendinosa. Lesdes neurologicas.
- Causa que ocasionam as lesdes.  Breve recordagdo dos musculos do pé. - Neuroma de Morton. - Ciatica.
- Calgado esportivo. Lesdes dos musculos, ligamentos e tenddes. Capitulo 7
- Fatores biomecanicos. - Tendinite do Aquiles.

Exploragédo dos dedos e das unhas.
Lesbes dos dedos.
Lesbes das unhas.

- Tendinite do Tibial. - Fasceite plantar.
- Lesdes musculares mais comuns.
- Caimbra. - Contratura. - Alongamento.

Capitulo 1
Exploragbes especificas.
- Dessimetrias. - Formacao digital.

- - Ruptura fibrilar. - Ruptura muscular. Capitulo 8
- Formagéo metatarsal. =
) ¢ - Contusbes e rupturas. Expl~oragao da dor. )
Capitulo 2 o - Ruptura parcial do tend&o de Aquiles. ~ Lesdes dolorosas do pé.
Exploragdo dermatoldgica. - Ruptura total do tendao de Aquiles. - Metatarsalgia.
Lesbes dermatoldgicas. . - Talalgia. - Bursite.
. = Capitulo 5
- Feridas. - Infecg&o por fungos. ~ . Capitulo 9
~ . . Exploragéo vascular, arterial e venosa. apitulo
- Infecgao por virus (papilomas). - 1 s Exol 50 4
. . Exploragédo. Métodos de laboratério. Xploragao ossea.
- Bolhas e flictenas. - Queimaduras. - LesBes 6sseas
- Calos e calosidades. Lesbes vasculares. :
- Insuficiéncia arterial periférica. - Fraturas em geral. ]
Capitulo 3 - Obstrucdes. - Insuficiéncia venosa. - Fratura dos dedos do pe.
Exploragéo articular. - Sindrome pds-flebitico. - Fratura dos metatarsianos.
Lesdes articulargs. S - Trombo embolismo pulmonar. Capitulo 10
- A{‘troplatlas. - Cistos sinoviais. - Ulceras das extremidades inferiores.  Exploragbes complementares
- Sinovite. - Gota. - Ulceras arteriais. - Ulceras venosas. - Podoscopio. - Fotopodograma.
- Entorses do tornozelo. - Varizes. - Tromboflebite. - Pé plano. - Pé cavo.

Vendas: Mercobeauty Imp. e Exp. Ltda. Tel: (19) 3365-1586

Loja virtual: www.shop.mercobeauty.com
revista@revistapodologia.com - www.revistapodologia.com
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POSTERS

PODOLOGICOS

DIDATICOS

40 x 30 cm

0SSO0S DO PE 1

SISTEMA MUSCULO VASCULAR

25 = Onicomicosis
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ONICOMICOSES

CLASSIFICAGAO MORFOLOGICA DOS PES

- Callosidad y Tipos de Callos

Wgﬁ&‘ﬂ
HELE

CALOSIDADE E TIPOS DE CALOS

Email: revista@revistapodologia.com - revistapodologia@gmail.com
A venda no nosso Shop virtual: www.shop.mercobeauty.com
Tel.: #55 - (19) 3365-1586 - Campinas - SP - Brasil




