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Termometria Cutanea no Pé Diabético

Podélogo Jordi Viadé Julia. Espanha.

As Ulceras no pé de pacientes diabéti-
cos sao causa de multiplos ingressos
hospitaléarios. Levinet al., calcularam
que mais de 509% dos ingressos hospi-
talares em pacientes diabéticos deve-se
a lesGes nos pés (Figura 1).

Sua etiologia reside na confluéncia de
uma serie de complicagdes crénicas
micro e macrovasculares.

A neuropatia é uma complicacao cré-
nica que provoca a diminuicao da sensi-
bilidade superficial e profunda. A perda
da propriocepcao modifica as zonas de
apoio plantar, dando lugar a éareas de
hiperpressdao que podem desencadear
Ulceras.

A doenca vascular periférica provoca a
diminuicdo do risco sanguineo. Isso
comporta um retraso na cicatrizacao e
na chegada de nutrientes ou antibiéti-
cos para combater a infeccéo.

Também se podem formar éareas de
necroses tissulares.

Tudo isso faz com que o diagnostico
precoce no paciente diabético seja fun-
damental para evitar graves complica-
¢des ou amputacdes.

A neuroartropatia causa a desestabili-
zacao articular, com um resultado de
zonas de stress e micro traumatismos
repetitivo, fatores que desencadearao
fragmentacdo, degeneragdo da cartila-
gem (por sobrecarga) e incluso erosao
do osso.

A neuroartropatia de Charcot (Figura
2) localiza-se em, por ordem de fre-
quéncia, nas articulagdes tarso meta-
tarsiana, metatarsofalangica e tornoze-
lo. Na fase inicial aparece como um pé
quente doloroso e com edema, sinais
que podem confundir-se com gota, celu-
lites ou outras patologias inflamatérias.

Em fases iniciais a radiografia sole ser
normal, por isso o sinal mais facil e
simples para o diagnostico precoce da
neuroartropatia de Charcot é a medicao
da temperatura cuténea.

O Unico sinal de inflamagao quantificavel é a temperatu-
ra cutanea; quando existem sinais inflamatérios estes indi-
cam lesdes tissulares (pré-ulceras) ou atividade inflamaté-
ria (neuroartropatia de Charcot).

www.revistapodologia.com 5



Mediante o uso do termdmetro de infravermel-
hos, poderemos detectar a temperatura cutanea
em diferentes areas do pé para identificar a exis-
téncia de sinais inflamatérios (Figuras 3 e 3a).

Diferentes estudos qualificam a eficacia do ter-
mometro laser de infravermelhos como um méto-
do preventivo.

O termbmetro pode ser utilizado pelo préprio
paciente como um elemento mais de auto-explo-
racdo, ainda que em ocasides, 0s sinais clinicos
de inflamacao solem ser demasiados suteis para
ser detectados com facilidade.

Também a termometria cuténea é util para
interpretar as diferentes fases do pé de Charcot e
dizer o tratamento ortopodologico mais adequa-
do em cada fase (Figura 4).

y

Fig. 4

As areas do pé onde devemos efetuar a medida
da temperatura por ser consideradas de mais ris-
cos sao: (Figura 5)

Fig. 5

1 — Primeiro dedo, incluindo a cabec¢a do pri-
meiro metatarsiano.

2 — Resto de cabecas metatarsianas.

3 - Arco plantar.

4 — Calcanhar.

METODOLOGIA

Antes de proceder a medicao da temperatura
dérmica nos pés, o paciente devera estar sem
sapatos nem meias no minimo por cinco minu-
tos, para evitar o excesso de temperatura por
causa do calgado ou meias (Figura 6).

www.revistapodologia.com 6
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Com o termometro laser, pressionamos o botao
do termbémetro, dirigindo o infravermelho, ate o
pé a uma distancia termoémetro-pé de 10 cm,
durante uns 10 segundos (Figuras 7, 8 e 9)

Anotamos ou memorizamos o resultado.

Repetimos a medicdo na mesma area, mas no pé contra lateral, e comparamos os resultados obti-
dos. Esta operacao deve se realizar em cada uma das areas consideradas de risco.

Uma diferenca de temperatura < de 22 C, na mesma éarea pode-se considerar normal. Uma dife-
renca de temperatura > 2° C, tendo descartado a possibilidade de infeccédo, em um paciente diabé-
tico, é altamente sugestivo de Charcot com atividade.

www.revistapodologia.com 8



Quando a exploracéao realiza-
se em um paciente com pé de
Charcot e a diferenca de tempe-
ratura < a 2° C poderéa se consi-
derar como a finalizacdo do
periodo agudo. (Figura 10 e 11)

Se o paciente realiza-se a
auto-exploracdo e observa uma
diferenca de temperatura em
uma mesma éarea < 2° C duran-
te dois dias consecutivos, deve-
ra consultar ao pessoal assis-
tencial para investigar sua
causa.

Em concluséo, a utilizacédo do
termoémetro laser de infraver-
melho na pratica clinica ou
como um util mais para o auto-
controle, é uma ferramenta de
grande utilidade para a preven-
¢cao e seguimento de lesdes do
pé diabético.

Um incremento da temperatu-
ra cutanea no pé < a 2° C deve
sugerir um estudo mais profun-
do para descartar patologias,
com o pé de Charcot, posto que
quanto mais se retarde o diag-
nostico, mais complicacdo tera.
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Tratado SED de Diabetes
Mellitus. Bases moleculares,
clinicas y tratamiento.
Gomis, Rovira, Feliu,
Oyarzébal. Capitulo 58 pag.
639-647. Editorial Médica
Panamericana 2007 a

Fig. 11

J

Autor
Podélogo Jordi Viadé Julia.

- Responsable Unidad Pie Diabético, Servicio de Endocrinologia y Nutricién, Hospital
Mdatua de Terrasa (Barcelona); Peudiabétic, Sabadell.

- Presidente Asociacién Cientifica Pie Diabético.
- Profesor postgrado Universidad de Barcelona.

- Director/editor www.revistapiediabetico.com
info@revistapiediabetico.com

www.revistapodologia.com 9



.
Produtos para Podologia Phitoterapie(

Prua-Phito

Novo Keramotil Creme
JAmolecedor{de]Cuticulas)

Condém
Chien de Meinksace

A4 e
ph"olmplcﬁ u Shecren

Amolecedor de cuticulas perfeito para amaciar a
cuticula e acalmar a pele ao redor das unhas, facilitando
sua remogao. Além da perfeita emoliéncia, o éleo
essencial de melaleuca confere ao produto propriedades
antisépticas. Embalagem de 10g.

Preco promocional de langamento: R$4,99

/\/
Keramotil

Emoliente que facilita os procedimentos de remogao de
cuticulas. O Keramotil € um emoliente seguro, nao

FAciL APLICAGAD

. p®
Keramotil
HIDRATA CuTiCULAS

Creme Amolecedor de Cuticulas

-
o
(-]

agressivo que pode ser aplicado sem problemas com os j] :
tecidos sadios em volta da calosidade a ser removida. ) Fiocosmite g
Keramotil amolece o tecido morto (calosidade) e facilita Keramotil

sua remogao por diversos métodos com seguranga total. ey U0 Profssional
Embalagem 120ml, e

Quem usa nunca esquece

CONCENTRADO RENDE 6 FRASCOS DE 120ml.

#ite Phitocreme

Creme hidratante que ajuda na cicatrizagao e previne

Phitocreme inflamacdes. Resultados aparentes em 2 dias de uso.
Creme Hidratant Indicagdes: fissuras, pés diabéticos, descamacgdes da
N pele.
g Disponivel em bisnagas de 150g, 75g e 30g.

\/\

Ligue: (16) 3947-2666 ou acesse:
www.phitoterapica.com.br



Proposta de Orientagcées Podolégicas para atletas:

Modalidade skate

Msc. Renato Claudino - SENAC Sadde e Beleza - Florianépolis, SC.
Podélogas Elizabete Martins, Denise Pazini- SENAC Salde e Beleza - Florianépolis, SC. Alves da Silva Neto.

Brasil.

RESUMO

Um dos esportes que mais ganham adeptos,
na atualidade, é o skate, por ser um esporte
alternativo que mescla lazer, esporte e entreteni-
mento, a uma vez que a Confederacgao Brasileira
de Skate, CBSK, demonstrou resultado animador
em relacdo a adesao de sua pratica.

O numero de praticantes de skate no pafs atin-
giu 3.863.981 (trés milhdes, oitocentos e ses-
senta e trés mil, novecentos e oitenta e um) em
2009, sendo esse resultado 209% comparado a
Ultima pesquisa, em 2006.

Por ser um esporte de alto impacto, o que
representa por manobras rapidas, muitas em
alta velocidade, precisas e com elevado nivel de
dificuldade, complexidade sao considerados
muito arriscados, no ponto de vista biomecéanico
0 que resultam e lesdes musculos esqueléticas.

Dentre essas lesdes, as mais freqlientes oco-
rrem em articulagdes, ligamentos, musculos e
nervos dos membros inferiores.

A podologia pode ser um 6timo recurso na mel-
horia das condi¢cbes podais o que pode atuar
junto aos atletas de skate, orientando quanto ao
uso de calcado e meias adequadas e na impor-
tancia de manter as unhas curtas e aparadas.

A importancia do profissional poddélogo em
contribuir e orientar os atletas a dotarem medi-
das preventivas em relacao as complicagdes que
podem causar desconforto e até lesdes graves
nos pés.

Palavras chaves: podologia, entorses, skate.
MATERIAL E METODO

Foram realizadas visitas a uma comunidade de
atletas praticantes de skate com o objetivo de
identificar os tipos de lesdes e afecgdes encon-
tradas nos atletas e praticantes desta modalida-
de.

A comunidade era composta de dez
atletas/praticantes de skate, do sexo masculino,
com idade entre 24 a 47 anos, estes com pelo
menos 25 anos de pratica, sendo que dois deles
estiveram afastados por um periodo de 8 e 15
anos respectivamente.

Para a coleta de dados, foi elaborado um ques-
tionario contendo questbes sobre a idade dos
atletas, tempo de préatica, com qual freqiiéncia
pratica a atividade, se ja lesionou alguma regiao
do membro inferior praticando skate e quais
patologias presentes nos pés.

RESULTADOS

Os resultados revelaram que os atletas ja sofre-
ram lesBes ligamentares tais como: entorse de
tornozelo no mecanismo de eversdo, e alguns
relataram ruptura desses ligamentos. As afec¢o-
es encontradas foram onicomicoses, tinea pedis
e tinea interdigital, sendo as onicomicoses por
levedura e por trauma de atrito, ocasionadas pela
pratica da atividade esportiva.

o |

llustragdo | — Atleta com onicomicose por levedura
no halux esquerdo e direito, apresentando hemato-
ma na regido proximal do hdlux esquerdo.

llustracdo Il - Atleta com onicomicose por levedura
no halux direito.

www.revistapodologia.com 11



llustracdo Il — Atleta com onicomicose por levedura
causada por atrito com o calgado.

\-\.

llustracdo IV — Atleta com tinea interdigital
llustracdo V- Atleta com tinea pedis.

. |

llustragdo V- Atleta com tinea pedis.

Com base em todas as informacdes coletadas
foram elaboradas orientagdes e informacdes
podolégicas em forma de cartilha.

As principais orientagdes, de cunho preventivo,
foram divididos em 3 principais alteracdes verifi-
cadas durante a coleta de dados:

- uso inadequado de calcados para a pratica,
- higienizacao dos pés e
- calcados inadequadas.

1.1 Orientagdes quanto ao uso do calgado
inadequado para a pratica da modalidade:

- Escolher um modelo de qualidade, que mel-
hor se adapte ao formato de seu pé e ao tipo de
pratica e manobras do skate.

- Comprar o cal¢ado esportivo, apés a realiza-
¢do da préatica esportiva.

- Experimentar o calgcado com a meia a qual
sera utilizada durante a prética esportiva, pois se
for grossa e atoalhada fara grande diferenca.

Esses cuidados sao necessarios para propor-
cionar mais conforto e protecdo para os pés.

O mercado, hoje, dispde de calgados que se
adaptam a anatomia e biomecéanica dos pés, res-
peitando a finalidade de seu uso. Quanto ao uso
de meias, a mesma devera ser adequada para
todos os tipos de esportes.

Possuir felpa interna reforgada, ultramacia e
anti-impacto que protege o calcanhar, a planta
dos pés e os dedos.

Seu acolchoamento interno extremamente
macio reduz o impacto e absorve a transpiracao
dos pés.

Possui também protecdo anti-odor e anti-
microbial, evitando a proliferagdo de fungos e
bactérias.

1.2 Orientacbes quanto a higienizacéo dos pés
e calcados:

Sao medidas que ajudam e previnem as infec-
¢Bes causadas pelos fungos e bactérias.

- Secar bem os pés, principalmente entre os de
dos, porque a umidade e o calor por periodos
longos favorecem o surgimento de micoses, mais
conhecidas com frieiras.

- Dar preferéncias as meias de algodao limpas,
pois as mesmas absorvem a umidade, e a troca
diaria dificulta a contaminacao.

- Manter as unhas sempre com corte rente e
adequado. O corte das unhas correta é impor-
tante para que ndo haja o aparecimento de doen-
¢as, ou alteragdes que possam causar onicocrip-
tose, onicofose.

- Arejar os calgados e limpa-los com alcool gel
para evitar a umidade. A higienizagdo com alcool
gel nos calgados evita que ele nao seja contami-
nado novamente, e sua secagem seja mais efi-
ciente, deixa-los descansando por 24hs para res-
pirarem e ndo causarem maus cheiros.

www.revistapodologia.com 12
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DISCUSSAO
Lesdes nos preticantes de skate

O skate é um esporte de alto impacto e que
pode ocasionar varias lesGes, onde o tornozelo e
o joelho sao os locais de maior indice deste tipo
de lesao, sendo causado pelos movimentos brus-
cos de giro sobre a articulagao.

As lesbes mais freqlientes nos atletas desta
modalidade sdao a entorse de tornozelo e a rup-
tura dos ligamentos do tornozelo (PINO, 2011).
Para Magee (2010) as lesbes do tornozelo podem
alterar a marcha, impor estresse nas articulacé-
es dos membros inferiores acarretando patolo-
gias nessas articulacdes.

Entorse de tornozelo

A entorse € um movimento violento, com esti-
ramento ou ruptura de ligamentos de uma arti-
culacdo. E uma das lesdes musculoesqueléticas
freqlientemente encontradas entre os praticantes
de skate. Podem produzir-se com consequéncia
de uma queda, um mau apoio ou movimento
incorreto. (ALVAREZ, 2002).

Esta lesao possui trés graus de gravidade, a de
primeiro grau, onde os ligamentos s&o pouco afe-
tados; a de segundo grau, onde a lesao dos liga-
mentos é maior e a de terceiro grau, onde a dor
é intensa (ALVAREZ, 2002). As lesdes do torno-
zelo sédo causadas por uma subita aplicagao de
for¢ca maior do que a resisténcia dos ligamentos.
Essa forca vira o pé para dentro ou para fora, rea-
lizando assim os movimentos de inversao e ever-
sao (MELLO, ANO I11).

O mecanismo de lesao habitual é a inversdo do
pé com flexao plantar do tornozelo, numa inten-
sidade além do normal, o movimento errado na
inversao e flexao plantar causa uma lesdo que se
inicia no ligamento talofibular anterior e pode
progredir para uma lesdo do ligamento calcane-
ofibular. (MELLO, ANO I11).

Afeccbes podais nos pés dos atletas

Os atletas estdo mais propensos a essas lesdes
devido a intensa repeticdo dos movimentos, trei-
nos prolongados, excesso de umidade e a falta
de ventilacdo nos calgados.

Essas lesdes podem comprometer o desem-
penho dos atletas (HAUBERT, 2011).

Sob o ponto de vista de Haubert (2011) os
esportistas j& possuem uma desvantagem, o
suor, a transpiracdo deixa a pele mais fina e
reduz a barreira cutanea. Os maus habitos levam

ao surgimento dos fungos, o atleta, por exemplo,
sai da atividade com o pé e as meias umidas e
nao realiza a assepsia do calcado e dos pés.

Tinea Pedis

E a infeccdo de pele mais comum e esté entre
as mais freqlentes de todas as enfermidades
cutaneas do pé encontradas em esportistas.

O calor, a umidade, a maceracédo provocados
pelo uso de calcados esportivos e a combinacédo
do efeito oclusivo de meias faz com que se criem
condicbes para o desenvolvimento de micoses
nos pés, principalmente pelos fungos dermatéfi-
tos. (CAMPOS, 2002).

A oclusdao aumenta a temperatura local e a
hidratacao da pele, prejudicando a funcdo da
barreira protetora. Isto explica porque a tinea
pedis é um distlrbio que ocorre em pessoas que
andam calcadas, pois muitos calcados sao fabri-
cados com materiais nao porosos facilitando a
incidéncia da infeccao. (VIVIER, 2002)

Tinea Pedis Interdigital

E o padrao mais freqliente, caracteriza-se pela
presenca de lesGes descamativas, esbranquica-
das, de intensidade variavel, localizadas no 3° e
4 ° espacos interdigitais, podendo se estender
para as areas subdigitais e até mesmo, para o
resto do pé (VIANA, 2007).

Onicomicoses

As onicomicoses sao infec¢bes flngicas das
unhas que constituem a doenga ungueal mais
comum, sendo mais da metade de todas as oni-
copatias.

Podem ser causadas por dermatéfitos, levedus-
ras ou fungos filamentosos nao dermatoéfitos
(GUPTA, BARAN 2008).

Existe uma variedade grande de tipos de fun-
gos, mas somente algumas sdo causadoras de
micoses, sendo que todas as pessoas estdo
expostas a eles, pois estdo em toda parte, prin-
cipalmente quando encontram condicbes e
ambientes favoraveis para se reproduzirem e
causar infeccdes (MADELA, 2011).

Para Bega e Larosa (2010, p.228) “um calgado
pressionando os dedos e as unhas durante varias
horas do dia é o suficiente para provocar um pro-
cesso isquémico pela pressao externa, o que fun-
ciona como um facilitador para o surgimento das
micoses”.
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CONCLUSAO

Com a crescente demanda de individuos adep-
tos a pratica do skate, além da sua profissionali-
zacao, haja vista a importancia do cuidado dos
pés desses profissionais.

Dessa forma, observou-se através desse trabal-
ho, a necessidade de levar informacd&es podolégi-
cas a respeito das patologias e lesbes, tanto
musculoesqueléticas quanto dermatolégicas,
ocasionadas pela pratica do esporte em questéao.

Como a préatica esportiva é essencial para man-
ter o bem estar fisico, concluimos que o trata-
mento preventivo dos pés dos atletas é indispen-
savel para evitar o aparecimento de algumas
lesGes, seja biomecanica ou dermatolégica, pro-
porcionando uma melhor qualidade de vida e um
rendimento superior na sua atividade esportiva.

Foram de extrema importéncia as orientacdes
fornecidas em relacdo ao nosso estudo e foi
constatado que alguns atletas ja estdo aplicando
as orientagdes nas suas atividades esportivas.

A podologia e o esporte podem e devem estar
sempre atuando juntas para o bom desempenho
do atleta e o reconhecimento da importéancia de
nossa profissao.

A sugestdo para futuros trabalhos podem focar
nas outras lesdes propriamente ditas além dos
equipamentos utilizados para a pratica o skate.

MSc, Renato Claudino - Fisioterapeuta - 78744 F
rugal_7@yahoo.com.br
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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
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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




Gravidez. Disfuncdes Venosas

Sra. Esther Burgos Ferndndez. Espanha.

As disfuncdes do sistema venoso estdo entre as
doencas mais comuns da populacdo, sendo suas
sequelas tipicas: varizes, tromboses e embolia
pulmonar.

As varizes é o problema vascular mais frequen-
te durante a gravidez.

A metade de todos os casos de tromboses
venosas profundas em mulheres ocorre durante a
gravidez. A gravidez pode entao ser contemplada
como um dos fatores mais importantes que
desencadeiam a aparicdo das varizes.

A gravidez aumenta o risco de trombose veno-
sa profunda especialmente se culmina em uma
operacao cirdrgica.

N&o tem diferenca entre a incidéncia da disfun-
cao venosa entre homens e mulheres sem filhos,
mas as mulheres que tem tido um parto se vem
afetadas quatro vezes mais que os homens.

As tromboses venosas profundas das extremi-
dades inferiores podem ocasionar insuficiéncia
venosa cronica, Ulceras venosas e inclusive
embolia pulmonar, sendo esta uma das princi-
pais causas de mortalidade maternal durante a
gravidez.

Os dados de incidéncia de embolia pulmonar
entre as pacientes gravidas com tromboses veno-
sa profunda mostram uma ampla variacédo (9-

30%).

Porem, a gravidez nao é por si s6 o desenca-
deante da disfuncao venosa. Ha de apresentar-se
também fatores de risco, dos quais o mais
importante é a pré-disposicao familiar. Outros
fatores que contribuem a maior incidéncia de
disfuncdes venosas sao os trabalhos em que a
mulher deve permanecer de pé, e a falta de exer-
cicio, enquanto que o sobrepasso nao tem nem
pré-disposicao nem significado casual.

Alguns investigadores véem uma positiva corre-
lacdo entre o numero de nascimentos e a inci-
déncia das varizes (varizes em 309% das primipa-
ras e no 60'/0 das multiparas), enquanto que
outros tem a visdao de que é menor 0 numero de
gravidas que o feito da gravidez em si, o que
determina o calibre das veias e por tanto o peri-
go do sistema venoso profundo.

A primeira gravidez pode, por tanto, ser consi-
derado com o “agente lesivo critico” para o sis-
tema venoso.

A primeira gravidez e, em menor medida, proé-
ximas gravidezes, causam uma deterioragao
mais rapida da funcdo venosa que normalmente
se associa com a idade natural do individuo.

Pode-se dizer que o sistema venoso envelhece
prematuramente durante a gravidez.

PATOLOGIA VENOSA
Patogenia

O ponto de partida para o desenvolvimento das
doencas venosas é a fraqueza congénita da pare-
de venosa, que diminui sua capacidade de resis-
téncia.

A primeira causa das varizes é a desproporgcao
entre a distensibilidade da parede venosa e a
pressao intravenosa.
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Uma veia varicosa se desenvolve
porque a distensibilidade da veia é
demasiado grande ou porque a
pressao intravascular € muito alta.

As varizes da gravidez desenca-
deiam-se por ambos os fatores:

Aumento da distensibilidade
venosa induzido por cambios hor-
monais.

4

- Aumento da pressao intravascu-
lar resultante do aumento do volu-
mem sanguineo e a obstrucdo do
fluxo pelo Utero gravido.

Influencias hormonais

As varizes induzidas na gravidez aparecem nas
primeiras semanas (Ludwig estabelece que 66%
das varizes associadas a gravidez se desenvolve
no primeiro trimestre), mas o Utero gravido sé
pode causar um aumento na pressao venosa que
afeta o fluxo venoso na segunda metade da gra-
videz.

E, por outro lado, o volume sanguineo sé cres-
ce a partir da duodécima semana de gravidez e
alcanca seu maximo na trigésima. De acordo
com eles, os hormoénios da gravidez tem uma
importancia decisiva no desenvolvimento das
varizes no primeiro trimestre de gravidez.

Os estrogénios e as progesteronas desempe-
nham um papel vaso ativo induzindo a dilatacdo
venosa. Altas doses de estrogénio e estrogé-
nio/progesterona produzem aumento da per-
meabilidade dos vasos para permitir intensificar
as trocas materno-fetais.

A progesterona, além de relaxar o masculo ute-
rino, reduz o tono vascular, aumentando a capa-
cidade do sistema venoso, ja que durante a gra-
videz aumenta o volumem sanguineo.

Obstrucao uterina

Um excesso de hormoénios esterdides podem
produzir alteracdes eletroliticas, mas ndo a dege-
neracdo do tecido conetivo dos vasos como se
observa durante a gravidez.

A gravidez do Gtero exerce um afeto compressi-
vo no terceiro trimestre e o centro da gravidez
influencia no grau de obstrugdo da safda venosa.

A posicao deitada lateralmente pode induzir a
forma mais grave da sindrome hipotensivo supi-
no.

Lih
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Mudangas no volumem sanguineo

O volumem sanguineo aumenta para abastecer
0s requerimentos do feto durante o periodo da
gravidez.

Depois do parto, a disfungdo venosa persiste
durante varias semanas, ainda que na maioria
dos casos as varizes desaparecam espontanea-
mente entre a 4 e as 12 semana posterior ao nas-
cimento.

Isto é devido a que o utero requer certo tempo
para retornar a seu estado inicial (ndo gravida),
ja que se requer algum tempo para voltar a ativi-
dade hormonal normal.

TROMBOSES E EMBOLIA: SERIAS SEQUELAS
DAS VARIZES DA GRAVIDEZ

A reducdo do fluxo venoso associado ao aumen-
to da dilatagao das veias junto com cambios na
parede venosa e no processo da coagulacdo
aumenta o risco de sofrer trombose e embolia,
especialmente no final da gravidez, durante o
parto e no puerpério.

A influencia da flebotromboses é 7,6 vezes
superior no parto e durante varias semanas ap6s
o0 parto que em grévidas antes do parto e esta
ocasionado pela obstrucdo das veias pélvicas e a
falta de exercicio.

Ambos os fatores provocam estases sanguineo
que pode desencadear um processo trombético.

Um fator adicional de risco é a hipercoagulabi-
lidade do sangue resultante do aumento da con-
centragdo de fatores coagulantes e o decremento
da atividade fibrinolitica.

Como ja tem sido mencionada, a gravidez leva
a cambios nas paredes dos vasos que podem
desencadear um processo trombético.

O aumento da concentragcdo dos horménios

www.revistapodologia.com 18
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estradiol e progestero-
na, € o aumento na
enzima lisosomal B-N
acetilglicosaminidase
(B-NAG), assim como
algumas enzimas
fetais, afetam o estado
da parede dos vasos
varicosos.

O risco de trom-
boembolismo também
€ maior durante a gra-
videz, especialmente
no terceiro trimestre
porque tem elevados
niveis de fibrinogénios
plasmaticos e dos L
fatores da coagulacao

Muitos dos fatores da coagulacado sollveis
estéo sintetizados no figado e sdo sensiveis ao
estrogénio. Assim por exemplo, o estrogénio pro-
duz uma diminuicdo dos niveis de antitrombina
Il e reduz a atividade fibrinolitica (néo sé na gra-
videz, sendo também com o uso de anticoncepti-
VOS orais).

Também a placenta produz inibidores fibrinoli-
ticos como o inibidor da urocinasa.

Especialmente na fase do pés-parto se da um
aumento da incidéncia da formagao de trombos
pelo fator Il relacionado com o tempo de sepa-
racao placentario.

A gravidez pode-se contemplar como um esta-
do de hipercoagulagao. Cada elemento desenca-
deante de uma trombose (estases, hipercoagula-
bilidade e defeitos da parede vascular) esta pre-
sente durante a gravidez e o parto.

SINDROME UTEROVASCULAR E SEUS
EFEITOS NEGATIVOS HEMODINAMICOS
SOBRE O FETO

As veias pélvicas das mulheres gravidas que
permanecem muito tempo de pé estdo compri-
midas pelo Gtero durante longos periodos, o que
faz que nas pernas se acumule sangue venoso.

Por outro lado, o volumem de sangue que
chega ao coracado diminui consideravelmente e o
corpo compensa esta situacdo aumentando o
ritmo cardiaco e provocando contrac¢des uterinas.

Este mecanismo maternal se repete ciclica-
mente com uma periodicidade de 2-3 minutos
em condigdes ortostaticas. Se na segunda parte
do ciclo regulatério nao tivesse contracdes uteri-

S =8 s " L

[l, VII, IX e X, acompanhados de uma reduzida
atividade fibrinolitica.

nas por alguma racdo, teria um risco de choque
hipovolémico.

Esta “sindrome uterovascular” explica dados
estatisticos que indicam que estar de pé com
excessiva frequéncia durante a gravidez afeta
adversamente o crescimento fetal (em ortosta-
ses, a perfusao uterina se reduz de forma notéavel
devido a problemas na circulagédo maternal).

Para aquelas mulheres que tem que estar em
pé, uma forma de prevenir este problema é esti-
mulando a atividade muscular (andando) e levan-
do meias de compressao graduada. Com uma
compressao de 40 mmhg se reduz o ritmo car-
diaco compensatério em 309% e as contragdes
uterinas em 149,.

O feto se beneficia substancialmente também
da terapia de compressao.

PROFILAXIA E TERAPIA DOS
TROMBOEMBOLISMOS

Nas embolia pulmonar fatais, a morte usual-
mente ocorre em 30 minutos, deixando pouco
tempo para o diagnostico e para o tratamento
efetivo.

Particular importéancia, por tanto, adquire a
prevencdo e terapia dos problemas venosos. A
prevencdo das tromboses venosas profundas é
menos cara e mais facil que o diagnostico no tra-
tamento.

Mulheres com um histérico prévio de trombo-
ses tém 7 a 30% do risco de sofrer uma recaida
em uma gravidez posterior.

Os métodos preventivos séo:
- Farmacolégicos.

- Mecénicos.
- Uma combinacéo.



Profilaxia farmacolégica

Segundo a pratica medica corrente, o trata-
mento da trombose venosa profunda com farma-
cos consiste na administracdo de anticoagulan-
tes durante um longo prazo de tempo, inclusive 6
semanas depois de ter feito o parto.

As pacientes de alto risco se lhes administram
altas doses de heparina standard subcutéanea.

A heparina nao cruza a barreira placentéaria e
em caso de hemorragia grave existe um antidoto.

A warfarina esta totalmente contraindicada
porque apresenta riscos para o feto.

N&o o bastante, depois do parto deve trocar-se
a heparina por warfarina devido a que a primeira
pode induzir osteoporoses.

A warfarina ndo é excretada pelo leite maternal.

Qualquer tratamento com anticoagulantes tem
de ser seguido estritamente pelo medico devido
ao risco inerente que o acompanha.

Profilaxia mecanica

A profilaxia por terapia de compressédo € o tra-
tamento de escolha na maior parte dos casos
porque evita a hipertensdo vascular e melhora o
fluxo sanguineo. As medidas de compressédo gra-
duadas devem-se usar de forma continua desde
0 comegco da gravidez para estimular o fluxo san-
guineo e prevenir a dilatagdo do sistema venoso.

A compressao graduada aumenta a velocidade
do fluxo venoso e a drenagem das pernas em
pacientes com varizes. A terapia de compressédo
é também muito importante no tratamento da
sindrome uterovascular.

As medidas da compressdo tem um efeito
benéfico sobre a circulacdo materna e também
melhora o padrao ritmico do coracgao fetal.

E uma terapia puramente fisica e ndo tem efei-
tos secundarios, além do que, permite ao feto
desenvolver-se sem complicacdes ao reduzir os
problemas circulatérios da mae.

A compressdo recomendavel depende dos sin-
tomas de cada mulher e do objetivo terapéutico.

TERAPIA DE COMPRESSAO PARA VARIZES
Profilaxia

As mulheres cuja ocupacao lhes obriga a estar
constantemente de pé ou sentadas ou tem fra-
queza vascular, aos poucos apresentam sintomas
de cansaco.

O mais adequado é recomendar uma meia de
compressao ligeira, preferivelmente de 70 Den
desde o comeco da gravidez (Estudo clinico

1)

“Profilaxia de varies na Gravidez”, no final da
nota).

Todas as mulheres gravidas deveriam levar,
ainda que ndo tenham nenhum sintoma, meias a
partir do quarto més de gravidez.

Profilaxia e terapia

As mulheres com pré-disposicdo familiar ou
varizes incipientes deveriam levar meias de com-
pressao normalmente durante toda a gravidez ja
que, como se tem explicado, as trocas hormonais
que se produzem no comecgo da gravidez podem
desencadear varizes desde o primeiro trimestre.

TERAPIA DE COMPRESSAO PARA
TROMBOEMBOLISMOS

Profilaxia em mulheres em deambulacgao.

As meias de compressao sao o tratamento pre-
ventivo mais efetivo e que apresenta menos con-
traindicacdes.

Profilaxia em pacientes que devem permanecer
em repouso

Em posicao horizontal se requer menor com-
pressao para melhorar o fluxo venoso, e para nao
reduzir o débito arterial.

Estes pacientes devem usar meias anti-embo-
lismo.

Profilaxia durante o parto e pds-parto

Durante o parto a pressao do feto e a postura
encarnada podem bloquear em grande medida o
retorno venoso, € o momento na que existe um
maior risco de que se desencadeie uma trombo-
se.

Ainda que ndo seja um costume muito estendi-
do, todas as mulheres deveriam levar meias anti-
embolismo.
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Uma combinacdao de ambas pacientes com tratamento de anticoagulantes
permite reduzir sua dose com o que também
A utilizacdo de medias de compressao em diminui suas contraindicacgdes.

ESTUDO CLINICO “PROFILAXIA DE VARIZES NA GRAVIDEZ”

Método

Escolheu-se uma amostra de 24 mulheres de idades compreendidas entre 20 e 32 anos, com
pré-disposicao familiar positiva as varizes, todas elas primiparas, com gravidez entre 8 e 12 sema-
nas, e sem insuficiéncia venosa no exame clinico.

A metade do grupo se lhe prescreveu o uso diario e continuo de meias de compressao normal.

Mensalmente se realizou controles clinicos sobre os pacientes dos dois grupos.

Nenhuma das pacientes seguiu tratamento terapéutico de outro tipo.

Examinaram-se todas as pacientes no primeiro més de puerpério com sonografia Doppler.

Resultados

Nenhuma das pacientes que utilizaram as meias de compressao desenvolveram estases venosa
nem hemorréidas. E 169% das mulheres do segundo grupo apresentaram varizes e hemorréidas.
Uma paciente apresento tromboses hemorroidal aguda 3 dias antes do parto.

Conclusodes

Se sé considera que uma media de 229% da populagédo adulta feminina esta afetada de varizes
primarias nos membros inferiores, e que uma mulher a cada duas deste elevado porcentagem
pode desenvolver esta deformidade como consequéncia de uma gravidez, aprecia-se facilmente a
importancia que reviste o uso continuado, em ditas circunstancias, das meias de compressao gra-
duada.

Estudio clinico de Capucciéon M, Kunki E, Gallicchio R. &

Vﬂfﬂlgas vitﬁt.iﬂﬂs Autor Podologo

da regl?in do Pé Carlos Alberto Banegas

Conteudo do DVD:

- Virus e bacterias.

- Diferengas entre virus e bacterias.

- Bacterias e o que elas causam.

- Virus e o que eles causam.

- Tipos de virus, classificacao e
forma de transmisséao.

- Formas de prevenir virus.

- O que sao verrugas.

- Como diagnosticar os tipos de
verrugas e

- 8 Casos passo a passo de

verrugas e como tratar-las !!!

wwuw.shop.mercobeauty.com
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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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(/ 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 Maos 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, 6leo de maracuja e argila para revitalizacao e hidratacao intensa.

Locdo Higienizante
Promove higienizagao local e suave reflrescancia.

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

Protecao e emoliéncia
0ld. -

Tudo que o profissional precisa

SPA 0 resultado que o cliente quer
SPA °
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Putmie. + E sod E— Desde 1984
| — Re— WWW.VITADERM.COM
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POoDONEWS REVISTAPODOLOGIA.COM
Curiosidades na Internet

Faco isto com as pedras que
encontro no meu caminho ... !!!
Dancarina mirim !!! Bertha Luisa Rios Podologa - Argentina
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Curiosidades na Internet

Primeira protese que se tem
conhecimento, 1000 - 600 a.C.,
Egito.

Em 2007 uma mumia foi encon-
trada com uma prétese datando
entre 1000 e 600 a.C.. Apés anali-
ses da regidao amputada, foi possi-
vel perceber que houve uma exce-
lente cicatrizagcao. A prétese do
dedo, entretanto, foi usada muito
mais como um artefato estético
do que para fins corretivos, apesar
de historiadores acreditarem que
ela tenha auxiliado no ato de
andar.

A medicina, juntamente com a
pratica de amputacao e utilizacao
de proteses, surgiu pela primeira
vez entre os Sumérios e, posteriormente, no Egito. Apesar de ndo deterem grande conhecimento do
sistema circulatério e de musculos e tenddes no corpo humano, os egipcios tinham um conhecimento
avancado a respeito da organizac¢ao interna dos 6rgaos e de procedimentos cirdrgicos.

Por conhecerem e terem iniciado as praticas médicas, os egipcios também foram eximios embal-
samadores, tendo ficado famosos através das mumias bem preservadas encontradas, principalmen-
te, no Vale dos Reis.

Texto de Talita Lopes Cavalcante - Administracdo Imagens Histéricas

Foto: Jon Bodsworth, 2007. Museu Egipcio do Cairo.

Fonte:- PARKINS, Michael D.; J. Szekrenyes. "Pharmacological Practices of Ancient Egypt". Faculty Of Medicine -
The University Of Calgary, 2001. Disponivel em <<http://helios.e-e-
e.gr/medicine/files/History_of_medicine_days.pdf#tpage=17>>. Acessado em: 28 jul. 2013.
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tipo de pé. lon Deslizants Problemas en los Dedc Ermpeine Al Delantera Ancha Talon Estrecho  Doloren el Ermpeiry

Calcanhar Deslizante: Para manter o calcanhar em seu lugar, utiliza o habitual padrdo de cabedal
cruzado por cima do ultimo buraco, e depois faz um né para fixa-lo. Isto fara com que o calcanhar
se ajuste de forma segura ao ténis.

Problemas nos Dedos: Cruzar o ultimo cabedal em diagonal, levanta o reforco da ponta para aju-
dar a acalmar problemas como dedos em martelo, calos ou problemas com as unhas.

Dianteira Larga e Calcanhar Estreito: Utiliza dois jogos de cabedais curtos para obter um ajuste
confortavel ao longo do pé. O primeiro cabedal termina nos buracos intermediais com um né e a
outra continua ate o ultimo par de buracos.

Dor no peito do pé: Saltar um par de buracos no padrédo do cabedal alivia a pressdo nesses pontos
do peito do pé.



(MEU MARIDO SEMPRE DIZ QUE OQUE )
) MAIS GOSTOD EM MiM QUANDO NOS,
 CONHECEHMOS FORAM MEUS PES

{QUE ESTRANHOL... 0 MEU DIz QUE )
FORAY1 ACOR DOS MEUS OLHOS
E DO MEU CABELO |

1€ QUE MEU MARIDO E PODOLOGD!

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 [e2 d o I 3] g 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 o

dos pés exercida pelo poddlogo.

Dr. Miguel Luis Guillen Alvarez

- Poddlogo Diplomado em Podologia pela Universidade
Complutense de Madri.

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

- Poddlogo Esportivo da Real Federacao 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, exploracédo e caracte-
risticas do calcado esportivo - Podologia Esportiva no Futebol
- Exostoses gerais e calcaneo 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 Educacao 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
Introdugéao - Lesdes do pé Capitulo 4 Capitulo 6
- Biomecanica do pé e do tornozelo. Exploragdo muscular, ligamentosa e Exploragéo neuroldgica.
- 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.
Exploragéo dermatoldgica. - Ruptura total do tendao de Aquiles. - Metatarsalgia.
Lesbes dermatoldgicas. . - Talalgia. - Bursite.
. i Capitulo 5
- Feridas. - Infecg&o por fungos. ~ . Capitulo 9
~ . . Exploragéo vascular, arterial e venosa. apitulo
- Infecgao por virus (papilomas). - 1 s Exol 50 A
. . 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.
Lesbes articulargs. S - Trombo embolismo pulmonar. Capitulo 10
- A[‘troplatlas. - Cistos sinoviais. - Ulceras das extremidades inferiores.  Exploragées 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
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