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RESUMO 

 A COVID-19 é uma doença respiratória, altamente contagiosa, causada pelo coronavírus. Seus sintomas mais 
comuns são: febre, tosse seca, fadiga, e perda de paladar e/ou olfato. Em casos mais graves, o infectado pode 
apresentar dificuldade respiratória, dor ou pressão no tórax e perda da fala ou movimentos motores. Os sintomas 
menos comuns, independente da gravidade da doença são: dor de garganta, diarreia, conjuntivite, dor de cabeça e 
palidez dos dedos dos membros superiores e inferiores, e erupção cutânea. Na literatura, há relatos de pacientes 
que testaram positivo para o COVID-19 e que apresentaram manifestações cutâneas, como urticária e varicela. Não 
é possível afirmar se as erupções são uma complicação da doença respiratória ou se foram causadas por uso de 
algum medicamento para o tratamento do COVID-19. No entanto, é plausível dizer que, de acordo com os estudos 
analisados, existe relação entre as lesões cutâneas surgidas nos pacientes infectados pelo coronavírus e a própria 
doença. Assim, o caminho mais seguro a se seguir é adotar condutas individualizadas, de modo a compreender 
melhor a relação e as circunstâncias para o surgimento de urticárias e varicela nos pacientes testados positivamente 
para a COVID-19, bem como observar alterações dermatológicas nos membros inferiores, visando um tratamento 
terapêutico adequado juntamente com uma equipe multidisciplinar.
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 Introdução 

 O coronavírus é um RNA vírus da família Coronaviridae, 
altamente patogênico e responsável, principalmente, 
por síndromes respiratórias e gastrointestinais. Possui 
elevado índice de contágio e pode ser transmitido por 
gotículas, via fecal, oral ou através de vômitos e super-
fícies contaminadas. De origem chinesa, a SARS-CoV-2, 
rapidamente se propagou por todo o mundo (SEQUEIRA 
et al., 2020).

Alguns pacientes podem apresentar sintomas mais co-
muns como febre, fadiga e tosse seca. Em alguns ca-
sos, sintomas menos comuns, geralmente mais leves e 
de início gradual, podem surgir como: congestão nasal, 
dor de cabeça, conjuntivite, dor de garganta, diarreia, 
perda de paladar e/ou olfato, erupção cutânea e palidez 
dos dedos dos membros superiores e inferiores (KAN-
NAN et al., 2019).

Algumas manifestações dermatológicas foram relata-
das em vários pacientes, sendo a urticária e a hipersen-
sibilidade a medicamentos, os sintomas cutâneos mais 
comuns. Ainda é muito difícil diferenciar a reação medi-
camentosa de um sintoma da doença, uma vez que es-
ses pacientes são tratados com antibióticos e antivirais 
que podem causar erupções na pele, sendo importante 
observar essas manifestações (ZHANG et al., 2020).

Os profissionais podólogos devem estar atentos a pa-
cientes que possam apresentar pequenas erupções nos 
pés, semelhantes a catapora, pois pode ser um sinal 
de infecção do COVID-19. O podólogo fará o acompa-
nhamento e tratamento dos pacientes, juntamente com 
uma equipe multidisciplinar, para garantir uma qualida-
de de vida e prevenção de casos graves, como uma in-
ternação ou comprometimento do membro afetado. 

 Sendo assim, o presente trabalho tem o objetivo de 
determinar a atuação do podólogo diante das mani-
festações clínicas, do diagnóstico e do tratamento das 
patologias dermatológicas em membros inferiores rela-
cionadas a pacientes com COVID-19.

Objetivos 

Objetivo geral: 

Determinar a atuação do podólogo diante das 
manifestações clínicas, do diagnóstico e do tratamento 
das patologias dermatológicas em membros inferiores 
relacionadas a pacientes com COVID-19.

Objetivos Específicos: 

- Listar as lesões urticariformes e eritematosas nos
membros inferiores, que possam estar relacionadas a
pacientes com sequelas do vírus SARS-CoV-2.

- Ressaltar o diagnóstico e tratamento das patologias
urticariformes e eritematosas associadas a pacientes
com manifestações clínicas e sequelas do vírus SARS-
CoV2.

- Apresentar o campo de atuação do podólogo, no
tratamento de pacientes com patologias dermatológicas 
nos membros inferiores, causadas pelo COVID-19.

Material e Método 

O presente trabalho foi realizado através de pesquisas 
eletrônicas em bancos de dados bibliográficos, como 
Google Acadêmico, PubMed, SciELO e Sociedade 
Brasileira de Dermatologia (SBD). Foram usados 
os seguintes descritores: doenças dermatológicas, 
manifestações cutâneas, membros inferiores, COVID-19 
e Sars-CoV-2. Através da análise dos resumos, foram 
selecionados 25 artigos científicos, dos quais apenas 
15 foram considerados de maior relevância, por 
abordarem as manifestações dermatológicas nos 
membros inferiores, sendo excluídos 10 artigos que não 
se adaptavam ao tema proposto.
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Resultado e Discussão

Segundo a British Association of Dermatologists (BAD) 
(2020), as manifestações cutâneas associadas ao 
COVID-19 provavelmente refletem a ativação de vias 
patogênicas pelo vírus ou uma resposta a processos 
inflamatórios, complicações vasculares ou sistêmicas, 
ou até mesmo tratamentos. A familiaridade com as 
manifestações cutâneas do COVID-19 pode permitir o 
diagnóstico precoce ou ajudar a orientar o prognóstico. 

De um modo geral, as infecções generalizadas podem 
produzir manifestações mais ou menos específicas, 
tanto pela ação direta em células do hospedeiro, 
como indiretamente através da resposta do sistema 
imunológico (ASSIS et al., 2020).

 As lesões cutâneas mais específicas parecem surgir do 
efeito citopático do vírus, uma vez que a pele apresenta 
proteínas virais como receptores. Outras lesões podem 
representar o resultado de uma resposta imunitária 
exagerada à infecção (KANITAKIS et al., 2020). Em 
relação ao tempo das lesões cutâneas e os principais 
sintomas de COVID-19, foi demonstrado que 5,9% dos 
casos tiveram manifestações cutâneas antes dos 
principais sintomas, 56,8% com a doença e 37,3% depois 
dos principais sintomas (GALVÁN et al., 2020).

 Algumas lesões cutâneas foram observadas antes 
do aparecimento dos sintomas respiratórios ou do 
diagnóstico do COVID-19 em 12,5% dos doentes 
(SACHDEVA et al., 2020).

Um estudo realizado por GALVÁN et al. (2020) permitiu 
o diagnóstico de algumas manifestações cutâneas
relacionadas ao COVID-19, como lesões acrais,
erupções vesiculares, erupções urticariformes, erupções
maculopapulares, lesões vivoides e necróticas. No
entanto, será especificado ao longo do desenvolvimento
deste trabalho apenas as lesões urticariformes e as
vesículas do tipo varicela, sendo possível reconhecer
precocemente os pacientes infectados, especialmente
aqueles assintomáticos e reduzir a transmissão da
doença.

Lesões Urticariformes 

De acordo com a Sociedade Brasileira de 
Dermatologia (SBD) (2020) a urticária é uma 
irritação na pele provocada, pelo consumo de 
determinados alimentos, medicamentos ou, até 
mesmo, por variação emocional e picos de estresse. 
Dentre os seus sintomas, destaca-se o eritema na pele, 
pruridos e sensação de queimação. São lesões que 
podem surgir em qualquer parte do corpo, a 
qualquer momento da vida, sendo mais comuns em 
adultos com idade entre 20 e 40 anos e, pelo menos 
uma em cada cinco pessoas poderá apresentar 
um episódio. Com base em sua duração, a urticária 
pode ser classificada como aguda ou crônica, sendo 
aguda a forma mais rápida do aparecimento e 
desaparecimento dos sinais e sintomas, que dura em 
média 6 semanas, oposto a isso, a forma crônica da 
manifestação dessa doença se dá com sinais e 
sintomas perdurando por mais de 6 semanas. O 
diagnóstico pode ser dado de acordo com o que 
tenha sido a causa da manifestação cutânea, 
podendo ser diagnosticada como urticária 
induzida, quando o agente causador se dá pelo uso 
de drogas, por ingestão de alimentos, infecções e 
até mesmo por questões físicas como exposição ao 
calor ou frio, contato com água e exposição à luz 
solar inadequadamente. Ela também pode ser 
classificada como urticária espontânea ou idiopática, 
quando não se sabe ao certo a causa que tenha 
levado a ocorrência dos sinais e sintomas.

De acordo com VEINTIMILLA (2020), as infecções 
virais são um dos potenciais desencadeadores da 
urticária, causando a liberação de histamina, 
bradicinina, ergocalciferol (D2) e outras 
substâncias vasoativas derivadas de mastócitos e 
basófilos da derme. Quando  As lesões apresentam 
prurido, acometendo cabeça, tronco e membros, sendo 
majoritariamente encontradas no tronco e, 
aparentemente, não tem relação com a gravidade da 
infecção. Posteriormente, lesões semelhantes 
começam a ser descritas como  manifestação inicial do 
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COVID-19 em quatro doentes. Embora dois 
apresentassem febre, nenhum demonstrou indícios de 
dificuldade respiratória como observação inicial, 
acabando por desenvolvê-las mais tardiamente 
(RELVAS et al., 2021).

A erupção urticariforme se assemelha a quadros de 
urticária observados em contexto infeccioso. No caso do 
COVID-19, parece ocorrer na fase inicial, de modo prévio 
ou em simultâneo à emergência de outros sintomas. LU 
et al. (2019) descreveu três casos familiares com testes 
positivos para o coronavírus, um deles com eritema 
generalizado urticariforme associado à tosse discreta, 
e os outros dois sem lesões cutâneas.

O ideal é que os médicos se atentem para os sintomas 
não respiratórios que podem surgir com o COVID-19, 
pois identificar e tratar as causas das reações de 
urticária associadas a pacientes infectados é difícil, 
tendo a possibilidade de não ser apenas uma dermatose 
habitual (VEINTIMILL, PAZMIÑO & ROSERO, 2020).

Varicela

A Varicela Zoster é uma doença infecciosa aguda e 
altamente transmissível. As vesículas do tipo varicela 
são lesões avermelhadas com conteúdo líquido. O vírus 
causador é o Varicela Zoster. Geralmente, tem-se contato 
com esse vírus logo na primeira infância (catapora), e 
essas vesículas contaminadas desaparecem ao longo 
de alguns dias, sem causar maiores transtornos. Porém, 
o vírus permanece adormecido no corpo, voltando a se
manifestar novamente quando tem se alguma queda na
imunidade, a partir do estresse, tratamentos que levam a
queda da imunidade, ou também com o envelhecimento,
onde nosso corpo vai perdendo naturalmente a
capacidade de lutar contra esse vírus. Porém, diferente
da catapora da infância, esse vírus reativado surge
apenas em um nervo, sendo aquela região específica
na pele, que vai ser acometida por essas vesículas,
causando uma dor intensa e um desconforto maior
(SIQUEIRA et al., 2009).

Durante a infecção pelo COVID-19 tem sido cada vez 
mais frequente o surgimento de lesões dermatológicas, 

porém não é possível precisar a porcentagem de 
pacientes infectados que apresentaram patologias 
dermatológicas, pois grande parte deles tem adiado 
suas consultas por medo do ambiente hospitalar na 
atual situação, e só procuram atendimento em casos 
graves. A Dermatologia apresenta doenças de alta 
morbimortalidade, como algumas doenças autoimunes, 
infecções e cânceres que não podem ser negligenciados 
mesmo em eminência de pandemia. É importante 
que esses pacientes tenham assistência hospitalar 
e podológica especializada, mesmo que a distância, 
em casos de pacientes com dermatoses mais graves 
(ROCHA et al., 2020).

De acordo com CARATTA (2020, online), as vesículas 
podem surgir no início (precedendo os sintomas ou 
até o 3º dia da doença) e têm sido consideradas 
importantes na percepção do COVID-19, podendo 
auxiliar no diagnóstico precoce. Acometem, em sua 
maior parte, os pacientes de meia idade. Ao contrário 
da catapora, as lesões são monomórficas, podem não 
apresentar pruridos, acometem os membros, e não 
deixam cicatrizes.

MULLER (2020, online) informa que o tratamento quanto 
mais precoce, mais efetivo. Podem ser receitados 
medicamentos antivirais para reduzir o tempo das 
lesões e da dor. No entanto, se não tratadas, as lesões 
desaparecem espontaneamente. Alguns pacientes 
apresentam neuralgia pós-herpética, que mesmo após a 
melhora das lesões, manterá a sensação de dor intensa 
e queimação por meses. Uma alternativa para amenizar 
o surgimento do Herpes Zoster é a vacinação.

Segundo CARATTA (2020, online), o COVID-19 é uma 
doença recente, ainda em evidência e em pleno auge de 
uma pandemia mundial. Todos os estudos em torno dele 
ainda estão em fases iniciais podendo, com o passar 
do tempo, serem aprimorados, tornando eficaz a grande 
taxa de transmissão de informações relacionadas, que 
podem mais à frente ser descartadas. Uma grande 
parte dos estudos publicados são relatos de casos, e 
se baseiam na observação dos pacientes em ambiente 
hospitalar ou em recuperação.
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As lesões cutâneas mais observadas em pacientes 
com COVID-19 foram os exantemas, as urticárias e a 
vesícula do tipo varicela, sendo o tronco a região maior 
afetada (RECALCATI, 2020). TAMATO et al. (2020) 
analisou 130 pacientes afetados pelo COVID-19 em 
hospital em Roma obtendo um resultado semelhante: 
1,5% deles apresentaram lesões caracterizadas por 
vesículas cercadas por halos eritematosos e foram 
acompanhados por prurido leve em seu tronco, que 
surgiram no decorrer da internação.

RECALCATI et al. (2020) coletou dados de 88 pacientes, 
sendo que 18 deles desenvolveram manifestações cutâ-
neas, apenas 8 no início dos sintomas e 10 após a inter-
nação, 14 pacientes apresentaram erupção eritemato-
sa, 3 apresentaram urticária generalizada e 1 vesícula 
semelhante a varicela. O prurido também foi detectado, 
porém em uma intensidade mais baixa ou quase ausen-
te, aparentemente, não houve relação com a gravidade 
da doença. 

Um estudo realizado por GALVÁN et al. (2020) com 375 
pacientes demonstrou que as lesões podem ser classi-
ficadas como área acral de eritema com vesículas ou 
pústulas (pseudo‐chilblain,19%), outras erupções vesi-
culares (9%), lesões urticais (19%), erupções maculopa-
pulares (47%) e livedo ou necrose. Erupções vesiculares 
aparecem no início do curso da doença (15% antes de 
outros sintomas). O padrão pseudo‐chilblain aparece 
frequentemente no final da evolução da doença (59% 
após outros sintomas), enquanto o restante apareceu 
com outros sintomas de COVID‐19. 

Somente após um estudo detalhado e pesquisas vol-
tadas às manifestações dermatológicas do COVID-19 
será possível fazer um levantamento correto do número 
de infectados que desenvolveram tais manifestações 
ao adquirir a virose, e ressaltar em que fase começaram 
a aparecer os primeiros sintomas dermatológicos. As 
manifestações dermatológicas devem ser considera-
das como um dos sinais da infecção, independente da 
porcentagem de indivíduos acometidos, para facilitar 
o diagnóstico precoce do COVID-19, bem como o tra-
tamento em tempo hábil, com o intuito de gerenciar a

propagação da infecção e reduzir o número de 
novos casos. As manifestações cutâneas 
observadas podem estar relacionadas com a 
infecção viral por COVID‐19 ou com a alergia da 
medicação prescrita, contudo ESTÉBANEZ et al. 
(2020) relataram que uma erupção cutânea do tipo 
urticariforme com petéquias também tem sido 
descrita como um possível sintoma inicial do 
COVID-19, antes mesmo do surgimento de 
sintomas respiratórios.

Por fim, pode-se dizer que um paciente com COVID-19 
pode, inicialmente, apresentar uma erupção 
cutânea e ser diagnosticado incorretamente com 
outra doença co-mum, sendo o reconhecimento dessa 
possibilidade, es-sencial para impedir a 
transmissão do novo coronavírus (JOOB & 
WIWANITKIT, 2020). 

Considerações Finais

Até o presente momento, não há confirmação exata 
da existência ou não de patologias dermatológicas 
as-sociadas ao COVID-19. Apesar de ser um vírus 
que já existe há algumas décadas, essa nova variante 
tem ad-quirido novas cepas e ainda está em fase de 
estudos. Por se tratar de uma doença que pode 
apresentar  complicações dermatológicas, 
acometendo os membros inferiores, o profissional 
podólogo deve observar deta-lhadamente cada 
patologia presente em seus pacien-tes podendo ou não 
ser sequelas do COVID-19. Faz-se necessário certo 
rigor ao tratar pacientes infectados, assim como 
familiares e parentes próximos, seguindo suas 
diretrizes de atuação e preservando o limite de seus 
pacientes. Em um atendimento podológico é ne-
cessário a realização da assepsia das mãos, dos ins-
trumentos e dos locais de trabalho antes, durante 
(caso seja necessário) e após cada atendimento, para 
evitar a proliferação do vírus. Como cada indivíduo 
pode ser assintomático, principalmente em sua fase 
inicial, reage de forma diferente à contaminação viral, é 
necessário um tratamento adequado de competência 
do podólogo,  como encaminhar sempre o paciente ao 
profissional correto, acompanhar a evolução do quadro 
clínico e assim,  juntamente com a equipe proporcionar  
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o bem-estar ao paciente.
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