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Resumo

O objetivo desta pesquisa foi avaliar a eficicia de meias impregnadas
com biocerdmica no processo de dor, causado por fascite plantar. Foi re-
alizada uma pesquisa qualitativa e quantitativa de duplo- cego, com vinte
individuos do género feminino, com o quadro de fascite plantar ha mais
de seis meses, compreendendo a faixa etaria de vinte e cinco a sessenta e
cinco anos. Os pesquisadores separaram os individuos em dois grupos (A
e B) aleatoriamente e por ordem de chegada. Somente um dos pesquisa-
dores sabia qual foi o grupo controle e qual foi o grupo que usou as meias
impregnadas com bioceramica. Apds o término da pesquisa e coleta de
dados, foram elaboradas estatisticas comparativas entre os dois grupos.
Quando prontas, o pesquisador que controlou a distribuicdo das meias
informou aos demais pesquisadores qual grupo usou as meias impregna-
das com biocerdmica. Os resultados mostraram que houve diminuicao
significativa na dor, os individuos que usaram as meias impregnadas com
biocerdmica tiveram uma melhora de 44,3%. Concluiu-se que meias im-
pregnadas com bioceramica sdo eficazes no tratamento da dor causada por
fascite plantar.
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Abstract

The objective of this research was to evaluate the efficacy of bioceramic im-
pregnated socks in the pain process caused by plantar fasciitis. A qualita-
tive and quantitative double-blind study was conducted with twenty female
individuals with plantar fasciitis for more than six months, ranging from
twenty-five to sixty-five years. The researchers separated the individuals into
two groups (A and B) randomly and in order of arrival. Only one of the re-
searchers knew which control group and which group used the bioceramic
impregnated socks. After the research and data collection was completed,
comparative statistics were prepared between the two groups. When ready,
the researcher who controlled the distribution of the socks informed the
other researchers which group used the socks impregnated with bioceramic.
The results showed that there was a significant decrease in pain; individuals
who used bioceramic-impregnated socks had a 44.3% improvement. It was
concluded that bioceramic impregnated socks are effective in the treatment

of pain caused by plantar fasciitis.

Infroducgao

Fascite plantar é a inflama¢do na regido plantar
[1,2]. Os sintomas sao dor ao redor da base do calca-
neo e no arco, principalmente aos primeiros passos
do dia e apds longos periodos sem apoiar os pés no
chao [3,4]. Estima-se que cerca de 10% da popula¢ao
mundial ja apresentou queixa de dor no pé em algum
momento da vida [1,3,4].

A epidemiologia mostra que a maior incidéncia da
doenga se da entre as mulheres, em sua maioria obe-
sas e na faixa etaria do climatério [3,4].

Seu tratamento consiste em Palmilha ortopédica,
anti-inflamatorias, exercicios de alongamento, ultras-
som, crioterapia, repouso. [5,8].

Recentemente, a literatura tem apontado para o
uso de outra técnica de estimulagdo cutanea ndo-far-
macologica e segura, promotora de analgesia e antin-
flamatoria, a biocerdmica, um p6 mineral composto
de alumina, titanio, 6xido de magnésio, triéxido de
diferro e de silica, que absorve as ondas de calor. O
corpo libera calor através de ondas, absorvidas pela
bioceramica. As células se excitam e emitem uma luz
que retorna para dentro do corpo, em forma de raios
de infravermelho longos. Isto faz com que se inicie
o processo de bio estimulagdo, quando as moléculas
comegam a vibrar aumentando a permeabilidade da
membrana celular. Os primeiros efeitos positivos sdo
desintoxicacdo e nutricao celular [9,11].

Apesar de pouco estudada ainda no meio cientifi-

co, ja foram descritas diferentes aplicagdes, como no
tratamento e reabilitacdo de doencas relacionadas a
disturbios vasomotores, edemas e processos inflama-
térios [12,19].

Para otimizar o efeito biologico da bioceramica
foram recentemente desenvolvidas vestimentas elasti-
cas impregnadas com micro pé de bioceramica, o que
permite um contato mais eficaz e que amolda com a
regido de interesse do corpo humano. Porém ha escas-
sez de estudos neste campo.

Contudo o objetivo desta pesquisa foi avaliar a efi-
cacia de meias impregnadas com bioceramica no pro-
cesso de dor, causado por fascite plantar.

Metodologia

A pesquisa realizada foi do tipo quantitativa e qua-
litativa duplo cego. O carater duplo cego foi garantido,
pois apenas um dos pesquisadores e o fabricante das
meias tinham a informagdo dos dez pares que foram
impregnados com bioceramica e dos dez pares que
nao foram impregnados.

A pesquisa foi realizada com uma populagio que
compreende a faixa etdria de vinte e cinco a sessenta
e cinco anos, a partir da divulgagdo na Universidade
Anhembi Morumbi e em consultérios de Podologia
dos pesquisadores envolvidos. Dessa populagdo fo-
ram selecionados vinte participantes que se consti-
tuiram na amostra estudada. A escolha se deu pelos
critérios de inclusdo: ter quadro diagnosticado de fas-
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cite plantar hd seis meses ou mais. Desse total de vinte
participantes um deles ndo chegou ao fim da pesquisa
porque, segundo ele, o par de meias era de tamanho
pequeno para os seus pés o que motivou a sua desis-
téncia da participagdo neste estudo.

Os dados foram coletados no laboratério de po-
dologia da Universidade Anhembi Morumbi, indivi-
dualmente e com horario marcado, os participantes
foram orientados a usar as meias por 30 dias durante
a noite e retornar para uma nova avaliagao.

O par de meias foi oferecido pelo pesquisador que
controlou a distribui¢do, o mesmo anotava em uma
tabela o nome do participante e se o par de meias es-
tava impregnado com a biocerdmica ou ndo. Desta
forma foram feitas duas tabelas: grupo A, sem bioce-
ramica, e grupo B, com bioceramica.

Para classificar a intensidade da dor foram utiliza-
dos dois instrumentos, EVA (Escala Visual Analdgica
de dor) e EVN (Escala Visual Numérica de dor), os
instrumentos foram aplicados na primeira avaliacdo
e apos 60 dias.

Apos o término da pesquisa e coleta de dados, fo-
ram elaboradas estatisticas comparativas entre os dois
grupos, quando prontas o pesquisador que controlou
a distribuicao das meias informou aos pesquisadores
qual grupo usou as meias impregnadas com biocera-
mica. Garantindo dessa forma o carater duplo cego
da pesquisa, onde os sujeitos e os pesquisadores nao
sabiam se as meias que estavam usando eram impreg-
nadas com bioceramica ou nao.

Resultados e Discussao
Os resultados estdo expressos nos graficos abaixo:

Grifico 1.

Grafico 1 - EVA+ EVN / Grupo A (sem bioceramica)
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Grafico 1. Este grafico mostra uma oscilagdao nos
resultados, pois, apesar dos individuos ndo estarem
usando meias impregnadas, alguns tiveram diminui-
¢do da dor, o que aponta possivel placebo. No geral,
houve diminuigdo de 17,6% na escala de dor, resulta-
do pouco significativo.

Grafico 2.

Grafico 2- EVA+ EVN / Grupo B (com bioceramica)
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Grafico2. Aponta diminui¢ao de 44,3% na escala
de dor nos individuos que usaram as meias impreg-
nadas com bioceramica, resultado muito significativo.

Grafico 3.

Grafico 3- Comparagéo da melhora Obtida
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Grafico 3. Dados comparativos da melhora obti-
da. Os individuos que usaram as meias impregnadas
com bioceramica (grupo B) tiveram uma diminui¢ao
na escala de dor de 2,5 vezes maior do que os indivi-
duos que ndo usaram (grupo A).

Conclusao

O resultado para diminui¢ao da dor causada por
fascite plantar, com o uso de meias impregnadas com
biocerdmica foi significativo, chegando numa reducao
de 44,3% em média.

Os resultados também apontam para um efeito
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placebo, a proposta do uso de meias impregnadas
com bioceramica, também teve resultado, embora
bem menor que o efeito propriamente dito.

Nos individuos que usaram as meias impregna-
das com biocerdmica, todos obtiveram diminuiciao
na escala de dor, resultado positivo. Enquanto os que
usaram as meias que ndo estavam impregnadas com
bioceramica, alguns melhoraram, outros pioraram e
outros nao obtiveram qualquer alteragao.

Em conclusdo, meias impregnadas com bioceré-
mica podem ser coadjuvantes no tratamento da dor
causada por fascite plantar.
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