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RESUMO

Onicomicose é uma infecgao fungica que se desenvolve nas unhas, sendo que as mais acometidas sdo as dos pés. Verrugas plantares
também acometem a regido palmoplantar, sendo causadas pelo Papilomavirus Humano (HPV), geralmente de tipo 1. A acéo do
poddlogo é fundamental em ambas para estabelecer tratamento e principais cuidados, visando a adogdo dessas medidas na rotina
do paciente, para evitar que estas doengas afetem mais sua saude e qualidade de vida. Para este estudo, foram realizadas pesquisas
bibliograficas, de carater qualitativo, em sites oficiais que abordam o tema estudado. Um dos estudos analisados aponta que, de 40
pacientes, 72,5% apresentaram o exame micoldgico direto (EMD) positivo enquanto em 17 pacientes, o resultado foi positivo para
EMD e cultura. Isso mostra a importancia de um diagnéstico correto juntamente a terapéutica estabelecida com o especialista, além do
compromisso do paciente, como fatores fundamentais para o estabelecimento da cura perante estas patologias.
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INTRODUGAO

As onicomicoses sado infecgdes ungueais causadas por
espécies fungicas, incluindo as leveduras e os fungos filamentosos
dermatéfitos e ndo-dermatdfitos. Séo consideradas superficiais,
dificeis de diagnosticar e tratar. Nas lesdes classicas, ha um
descolamento irregular da borda livre da unha, associado ao
espessamento da lamina, hiperqueratose subungueal, maculas
esbranquicadas na superficie ungueal ou mesmo distrofia total
(SOARES et al., 2020).

Existem quatro tipos de onicomicoses, que sédo classificadas
de acordo com a sua apresentagdo clinica: a subungueal distal
e lateral, em que a invasdo comega no hiponiquio e na borda
distal lateral da lamina ungueal, estendendo-se de forma lenta
e progressiva até o setor proximal da unha; a subungueal
proximal, que é considerada a variante clinica menos comum,
sendo observada com maior frequéncia em individuos com

Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS), e inicia-se pela
invasdo do fungo no estrato cérneo da dobra ungueal proximal e
subsequentemente, na lamina ungueal; a branca superficial, que
é caracterizada pela penetragédo in situ de estruturas fungicas em
diregé@o ao interior da lamina ungueal, podendo ser facilitada por
traumas anteriores; e a onicodistrofia, que é o estagio final das
onicomicoses por dermatéfitos ou Candida sp., onde verifica-se o
acometimento da matriz ungueal, e a totalidade da unha encontra-
se alterada (FILHO et al., 2008).

O diagnéstico laboratorial
realizado pelo exame micolégico direto (EMD), por cultura

das onicomicoses pode ser

fungica e exame histopatolégico. O EMD ¢é a primeira etapa do
diagnéstico laboratorial indicando, na maioria das vezes, se o
material examinado contém ou ndo estruturas fingicas que sdo
avaliadas quanto a morfologia e a coloragéo, auxiliando na conduta
clinico laboratorial. A cultura é necessaria para o isolamento e
identificacéo da espécie, devendo o material ser inoculado sempre
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em diferentes meios. Ja4 no exame histopatolégico da lamina
ungueal, as hifas s&o vistas dispostas entre as camadas da unha,
paralelas a superficie (FILHO et al., 2008).

Ap6és o diagnostico, o tratamento convencional das
onicomicoses é feito com a associagdo de medicamentos topicos e
sistémicos. O tratamento tépico, embora menos eficaz, geralmente
é preferido pelos pacientes. Os esmaltes antiflingicos topicos
foram formulados para proporcionar uma melhor distribuicdo do
farmaco pela unha, com menos efeitos colaterais (LEAL et al.,
2011).

O tratamento das onicomicoses pode requerer terapia de
longo prazo, portanto, € importante diagnosticar corretamente
a infecgdo, além de identificar o agente etiologico (FILHO et al.,
2008). A persisténcia do paciente e alguns cuidados de higiene
sdo fundamentais para o sucesso e a cura da patologia (LEAL et
al., 2011).

Outra patologia que acomete a regido palmoplantar é a
verruga. Ela pode ser profunda, comumente dolorosa e causada
pelo Papilomavirus Humano (HPV), geralmente do tipo 1.
Quando se desenvolve mais superficialmente, formando placas
hiperceratéticas, denomina-se verruga em mosaico, que é menos
dolorosa e habitualmente causada pelo HPV tipo 2. Outro tipo de
papilomavirus, que é detectado em lesbes de verrugas plantares
e sdo mais comuns na regido palmoplantar é o do tipo 4 (LETO et
al., 2011).

Tratando-se de um virus contagioso, o HPV faz com que
algumas células da pele se desenvolvam de forma mais rapida
do que o habitual, causando infecgdes na pele e nas mucosas.
A infecgdo ocorre pelo contato direto ou indireto com o individuo
que tem a lesdo. Disfungdes na barreira epitelial por traumatismos,
pequenas agressdes ou maceracdes provocam perda de solugéo
de continuidade na pele, possibilitando a infecgdo viral. Apds a
inoculagéo, o periodo de incubagao varia de trés semanas a oito
meses (LETO et al., 2011).

O diagnéstico das verrugas é realizado através de biopsia da
pele, de pungdo ou de uma biopsia cuténea incisional. O exame
fisico é realizado por um médico ou poddlogo, e compreende a
avaliagéo da lesdo cutanea, com o intuito de detectar pequenos
vasos sanguineos coagulados ou pontos escuros; e nos casos
mais graves, recomenda-se a biopsia, que € a retirada de uma
amostra da verruga para ser analisada em laboratério (CHAVEZ
e PEREZ, 2020).

Existem mlltiplos tratamentos (ceratoliticos, crioterapia,
eletrocoagulagdo, dentre outros) para estas verrugas, mas nao
garantem a cicatrizacdo das lesdes. A bleomicina € uma opcao
terapéutica em casos rebeldes e recalcitrantes; tem atividade
antibidtica, antibacteriana, antiviral e citotéxica (antineoplasica)
(CIVALE et al., 2019).

OBJETIVOS
Objetivo Geral

Determinar a agéo do poddlogo no tratamento e no diagnéstico
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de onicomicoses e verrugas plantares.
Objetivos Especificos

Estabelecer a conduta podoldgica adequada no tratamento de
pacientes com suspeita de onicomicose e verrugas plantares;

Estabelecer os principais cuidados, visando a adog¢ao dessas
medidas na rotina do paciente, para evitar que estas doencas
afetem sua salde e qualidade de vida.

METODOLOGIA

O estudo consiste em uma pesquisa bibliografica, de
carater qualitativo, através do uso de bases de dados como, a
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Scientific Eletronic Library Online (SciELO) e o Google
Académico, além do site da Sociedade Brasileira de Dermatologia
(SBD). A pesquisa contempla artigos cientificos em lingua
portuguesa, inglesa e espanhola a partir do ano de 2007 a 2021.
Os indicadores utilizados para a construgdo do trabalho foram:
micose, onicomicose, verrugas, verrugas plantares, papilomavirus
e resultado, totalizando 8 artigos. Os critérios de inclusdo
foram: artigos e sites oficiais que abordassem o tema estudado
e contivessem as patologias onicomicose e verrugas plantares.
Os critérios de exclusédo foram: artigos que ndo abordassem as
patologias pesquisadas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Filho et al. (2008) selecionaram 40 pacientes com suspeita
clinica de onicomicose e os avaliaram através de trés métodos
diagndsticos (exame micoldgico direto — EMD, biopsia e cultura).
Notou-se que o EMD foi o que classificou maior quantidade de
pacientes com onicomicose, 72,5%. Em contrapartida, o exame
histopatolégico classificou apenas 35% dos pacientes com esta
patologia. Dos 40 pacientes analisados, observou-se que nove
tiveram resultado positivo nos trés métodos diagnodsticos, e em
17 pacientes, o resultado foi positivo em dois métodos (EMD e
cultura). Quanto a biopsia, ndo se mostrou sensivel e apresentou
especificidade equivalente a dos outros exames, chegando a esse
resultado apds analises laboratoriais. De acordo com o estudo,
foi constatado que os exames apenas confirmam a presenca de
fungos, porém nao informam a espécie do patégeno. Sendo assim,
a grande maioria dos pacientes acaba sendo tratada com diversos
tipos de terapias, somente com a suspeita de onicomicose, sem
comprovagado diagndstica. Novos estudos tém desenvolvido
métodos de coleta detalhada, como a curetagem com cortador de
unha e/ou bisturi de n.15, sendo interessantes para obter amostras
maiores e uma possivel melhora nos resultados.

Considerando os dados epidemiolégicos e micoldgicos de
um estudo em que foram analisados 200 fragmentos de unhas
de 184 pacientes, com o objetivo de investigar a incidéncia das
onicomicoses, através da raspagem subungueal ou superficial da
unha divididos em exame direto e cultura, observou-se que 80%
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dos pacientes eram mulheres. A faixa etaria mais acometida foi
entre 36 e 64 anos, representando 62% dos pacientes estudados;
19% tinham idade entre 19 e 35 anos, enquanto 17,4% eram
idosos acima de 65 anos, demonstrando ser uma doenca de
prevaléncia em adultos. A maior parte dos pacientes, como adultos
(62%) e mulheres (80%) tinham profissdes que, porventura,
utilizavam instrumentos de trabalho contaminados, sofriam
traumas no exercicio das atividades domésticas e exposi¢do a
produtos quimicos, que sdo considerados fatores de risco para
a onicomicose. Das amostras recolhidas, a levedura Candida
albicans e o fungo filamentoso Trichophyton rubrum foram os mais
comuns. Notou-se uma sensibilidade aos farmacos cetoconazol
e anfotericina B, comprovando-se que a profilaxia , associada a
nao realizagao do tratamento terapéutico por parte dos pacientes,
justificou as falhas encontradas na auséncia de cura (ALMEIDA et
al., 2007).

Aida (2014) investigou a incidéncia de verrugas plantares em
50 pacientes. A resposta de 86% dos poddlogos que colaboraram
com o estudo, mostra que a verruga plantar comum é o tipo que
tratam com maior frequéncia nas consultas podolégicas, seguida
de 8% pela verruga exofilica plantar, com 4% pela verruga
mosaico, e 2% pela verruga plana. Em relagéo a localizagéo da
verruga, 76% das respostas afirmam que a regido metatarsal é a
area com maior aparecimento, 20% correspondem a regido talar,
4% a area digital. Com relagéo ao tratamento, 60% dos resultados
afirmam que os pododlogos levam em consideracéo a localizagdo
da verruga na escolha terapéutica, enquanto 40% nao levam em
consideracéo esta informagao. Assim como 66% dos resultados
afirmam que levam em consideragdo a idade do paciente como
forma de exclusdo na escolha de um tratamento, 34% néo o
fazem. Em outra andlise, 78% dos poddlogos pesquisados
levam em consideragdo as doengas que o paciente apresenta
ao escolher um tratamento, enquanto 22% ndo. Com base nos
76% das respostas, pode-se afirmar que o tipo de tratamento mais
utilizado pelos poddlogos corresponde aos tratamentos quimicos,
seguido de 10% dos tratamentos fisicos, com 8% de tratamentos
homeopaticos, 4% de tratamentos medicamentosos, e 2% de
tratamentos cirurgicos. Em 42% das respostas, é possivel concluir
que o tempo médio de cicatrizagdo de uma verruga tratada
corresponderia a mais de 1 més, 40% indicam que corresponderia
a um tempo médio de 1 més, 10% a uma semana e 8% a duas
semanas.

Ja em outro estudo, onde mostram a eficacia da pomada de
ureia em pacientes com verrugas plantares, dos 60 pacientes
investigados, 66,7% eram do género masculino e 33,3% do
feminino. Afaixa etaria predominante foi de 25 a 34 anos (45%). Em
45% dos integrantes, as verrugas plantares localizavam-se no pé
direito, em 31,7% no esquerdo e em 23,3% em ambos os pés. As
lesdes predominantes em ambos os grupos de tratamento foram
de 2 a 4 mm de didmetro (60%), seguidas de 5 a 7 mm (16%), de
forma que coincidiram com aquelas que apareceram em mosaico.
Vinte e um dos pacientes do estudo (70%) foram curados com 1
a 3 lesdes, assim como 20 (66,7%) dos considerados controles.
Para que um esquema terapéutico se torne totalmente eficaz, uma
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resposta imunoldgica adequada no hospedeiro é essencial, embora
os melhores resultados sejam obtidos em individuos mais jovens
e com menor duragdo da infecgdo pelo HPV. Ocasionalmente,
porém, as lesbes reaparecem apos a realizagdo do tratamento,
devido a persisténcia dos queratinécitos infectados (Lescay et al.,
2009).

CONSIDERAGOES FINAIS

De acordo com as pesquisas realizadas observou-se que, a
onicomicose pode ser diagnosticada através de exame micoldgico
direto, cultura fungica e exame histopatolégico. A partir de um
diagndstico correto e de uma anamnese adequada, o tratamento
€ iniciado. Medicamentos tépicos e/ou orais, além das consultas
preventivas ao poddlogo sdo fundamentais para o sucesso do
tratamento que, habitualmente, é longo e necessita da adeséo e
conscientizacdo dos pacientes. Em relacdo as verrugas plantares,
verificou-se que é uma patologia comum em pessoas portadoras
de HPV (Papilomavirus Humano), um virus contagioso que causa
infecgbes cutaneas; e possui 3 formas diagndsticas (biopsia da
pele, puncéo e biopsia cutanea incisional). Apds o diagndstico, o
poddlogo ira avaliar o melhor tratamento a ser estabelecido para
o paciente. Quanto mais rapido o diagnéstico, mais rapida sera
estabelecida a conduta terapéutica e maiores serdo as chances
de cura dos pacientes.
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