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RESUMO

Introdugdo: "unhas quebradicas", ou que nio crescem, constituem queixa relativamente
frequente na pritica dermatoldgica; entretanto, hi poucos estudos sobre a influéncia nu-
tricional nessa queixa

Objetivo: avaliar a possivel influéncia de suplemento nutricional na melhora da resisténcia
da lamina ungueal, bem como de seu crescimento

Material e Métodos: 45 pacientes com queixas de unhas frigeis/quebradicas foram
observadas durante 16 semanas, sob uso de suplemento nutricional contendo vitaminas e
oligoelementos em ingestdo diiria recomendada com avalia¢des clinicas e subjetivas em
oito, 12 e 16 semanas.

Resultados: houve melhora nos parametros forca, resisténcia, crescimento e integridade
ungueais a partir de oito semanas, melhora que progride com o uso continuado do suple-
mento, permitindo afirmar que esse tratamento levou a perceptivel melhora da qualidade
da lamina ungueal.

Conclusdes: O suplemento nutricional avaliado se mostrou seguro e eficaz na melhora
de sinais de enfraquecimento ungueal, como perda da resisténcia e redu¢io da velocidade
de crescimento.
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ABSTRACT

Introduction: Brittle nails or nails that do not grow are relatively frequent complaints in the derma-
tological practice, nonetheless there are few studies on how nutrition influences these symptoms.
Objective: 1o evaluate the possible influence of nutritional supplementation for improving the nail
plate’s resistance and growth.

Methods: Forty-five patients complaining of fragile/brittle nails were observed for 16 weeks under
recommended daily intake of a nutritional supplement containing vitamins and trace elements, having
undergone clinical and subjective evaluations in Weeks 8, 12 and 16.

Results: There were improvements in the parameters strength, resistance, growth and nail integrity
from Week 8, with _further progress after continued use of the supplement, allowing the conclusion that
this treatment led to noticeable improvement of the nail plate’s quality.

Conclusions: The nutritional supplement evaluated was safe and effective in improving the signs of
nail weakening, including loss of resistance and reduction of growth rate.
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INTRODUCAO

A formacio da lamina ungueal inicia-se a partir da ma-
triz, onde queratindcitos se multiplicam, se diferenciam e se que-
ratinizam de maneira analoga ao cabelo. A queratina produzida
se estabiliza por um padrio diferente de pontes de dissulfeto, que
determinam as diferencas estruturais desse anexo.

Seu ritmo de crescimento, de 2-3mm por mes, leva a
renovacio total da lamina exposta em 6-9 meses, sendo um pou-
co mais lenta nas unhas dos pododactilos.’

Embora um importante estimulo para o crescimento seja
o proprio movimento dos dedos e o desgaste fisico das unhas,
estimulando a sintese da lamina, fatores sistémicos que alterem a
vascularizacio e a nutri¢io do aparelho ungueal também alteram
a velocidade de queratinogénese, e, portanto, do crescimento da
unha, assim como da qualidade da unha formada.?

A unha, portanto, sofre influéncia do estado nutricional
com manifestacdes variadas; na deficiéncia de zinco, por exem-
plo, sio descritas onicélise e onicodistrofia.> A sindrome das
unhas frageis afeta cerca de 20% da populacio adulta, sendo ca-
racterizada pela onicosquizia e a onicorrexe;’ embora multiplos
fatores sejam investigados, ha evidéncias clinicas que podem estar
relacionadas a deficiéncias nutricionais pontuais.

As onicoses respondem por 10% de todas queixas der-

matologicas;*

unhas quebradi¢as”, ou que nio crescem, consti-
tuem queixa relativamente frequente na pratica dermatologica;
sobretudo em mulheres e em unhas das mios, mesmo sem al-
guma dermatose ou onicose relacionada. Entretanto, ha poucos
estudos na literatura médica mundial relacionando onicoses as

altera¢des nutricionais.

OBJETIVO

O objetivo deste estudo foi avaliar a possivel influéncia
de um suplemento nutricional denominado comercialmente
Eximia Fortalize® na melhora da resisténcia da limina ungueal,
bem como de seu crescimento, mediante avaliagdo clinica e sub-
jetiva.

ASPECTOS ETICOS

O presente estudo foi realizado ap6s a aprovacio do Co-
mité de Etica em Pesquisa. Logo ap6s o convite, todas as pacien-
tes receberam explicacdo detalhada sobre o estudo, seguida da
leitura e assinatura do termo de consentimento livre e esclareci-
do aprovado no CEP.

MATERIAL E METODO

Trata-se de estudo clinico prospectivo, unicéntrico, aberto.

Foram convidadas 63 pacientes do sexo feminino, entre
18 e 60 anos, com queixa de unhas das mios fracas e quebradicas.
Os critérios de exclusio foram gestacio, aleitamento e uso de
medicamentos hormonais, além de onicoses. Todas as pacientes
foram submetidas a exame dermatoldgico para constatagio cli-
nica da queixa.

Apbs a coleta dos dados, foi orientada a administracio
por via oral de um comprimido, uma vez ao dia, durante 16
semanas consecutivas.
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A composi¢io do produto avaliado encontra-se no qua-
dro 1.

As pacientes foram orientadas a retornar ao instituto para
novas avaliacdes ap6s oito, 12 e 16 semanas. Nessas visitas as pa-
cientes avaliaram as propriedades de fortalecimento (caracteri-
zada como mais espessas, duras, menos quebradicas) e resisténcia
das unhas (mais resisténcia ao trauma e corte) por meio de um
questionario com atribui¢do de cinco notas. Além desse, também
foi aplicado outro questionario de trés notas para a percep¢io
de crescimento das unhas. As avaliagdes clinicas, realizadas por
dermatologistas, consideraram resisténcia (observacio de sinais
de onicorrexe e onicosquizia) ¢ integridade (alteracdes morfo-
logicas como onicolise e onicomalicia).

Avaliacao estatistica

Para o estudo da avaliacdo da eficicia subjetiva foram cal-
culadas as frequéncias percentuais das seguintes variveis: forta-
lecimento, resisténcia e crescimento das unhas, conforme a sa-
tisfacdo dos pacientes, em cada uma das datas de avaliacio. Para
testar se existe variacio conforme o tempo (desde VO até V4) foi
utilizado o teste ndo paramétrico Q de Cochran, utilizando valor
de significancia igual a 0.05.

As mesmas avaliacoes foram realizadas com os dados co-
letados nas avaliagdes clinicas, nos mesmos tempos, para resistén-
cia e integridade da lamina ungueal.

RESULTADOS

Das 63 pacientes recrutadas, apenas 45 foram incluidas,
pois as demais nio preencheram os critérios de inclusio e/ou
exclusio. No decorrer do estudo uma paciente descontinuou o
uso do produto por motivos nio relacionados ao estudo, finali-
zado, portanto, com 44 pacientes.

QUADRO 1: Composicdo do suplemento nutricional

COMPONENTE DOSE
Pantetonato de calcio (Vitamina B5) 5mg
Magnésio 130mg
Acido ascérbico (Vitamina C) 45mg
Fumarato ferroso (Ferro) 7mg
Tocoferol (Vitamina E) 1omg
Nicotinamida (Vitamina B3) 16mg
Zinco (Oxido de Zinco) 3,5mg
Betacaroteno (Vitamina A) 6oomcg
Cianocobalamina (Vitamina B12) 2,4mcg
Tiamina (Vitamina B1) 1,2mg
Cloridrato de Piridoxina (Vitamina B6) 1,3mg
Riboflavina (Vitamina B2) 1,3mg
Acido fdlico 240mcg
Biotina 3omcg
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EFICACIA

Avaliacao subjetiva

1.Unhas mais fortes

De acordo com o grafico 1, observa-se que a percep¢io
de melhora para o parametro for¢a aumentou progressivamente,
com 61,4% das pacientes considerando suas unhas fortes a partir
de oito semanas, 70,5% a partir de 12 semanas e 75% a partir de
16 semanas. Quando comparada a percep¢io no inicio do trata-
mento, pode-se observar que houve aumento significativo para
avaliacio de unhas muito fortes apds 16 semanas (p < 0,023) e
unhas fortes apds oito semanas (p < 0,01).

2.Unhas mais resistentes

Na visita inicial a maioria das pacientes (70,5%) consi-
derou suas unhas quebradicas. Apds oito semanas de tratamento
houve reducio significativa dessa percep¢io (p < 0,001). Além
disso, 68,2% ¢ 65,9% das pacientes consideraram suas unhas mais
resistentes ap6s 12 e 16 semanas de uso do produto, respectiva-
mente, conforme ilustrado no grafico 2.
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3.Crescimento das unhas

Houve aumento significativo no tempo com relagio a
percepgio do crescimento das unhas, a partir de oito semanas;
dos 50% que notavam crescimento lento no inicio do estudo, o
percentual caiu para 6,8% em oito semanas (p = 0,001); a per-
cepgdo de maior crescimento ja se mostrou significativa a partir
de oito semanas também, com 20% das pacientes referindo esse
aumento, conforme ilustrado no grafico 3.

Avaliacao clinica

1. Resisténcia ungueal

O grafico 4 ilustra os percentuais das notas obtidas para a
avaliacio clinica da resisténcia das unhas para cada tempo do estudo.

O grifico 4 demonstra a melhora clinica da resisténcia
progressiva no tempo, que se caracterizou por mais resisténcia
a0 trauma e ao corte, estatisticamente significativa: 47,7% em
oito semanas, 59,1% em 12 semanas e 93,2% em 16 semanas
(p < 0,001); a constatacido de unhas fracas/muito fracas, que era
presente em 88,7% da amostra, foi reduzida para 52,3% em oito
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GRAFICO 3: Percentuais de satisfacdo das voluntdrias nos
tempos 0, 8, 12 e 16 semanas na avaliagao subjetiva para

percepgao de crescimentos das unhas mais fortes
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GRAFICO 4: Percentuais para as notas obtidas na avaliagdo
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semanas, 40,9% em 12 semanas e 6,8% em 16 semanas, corro-

borando a melhora clinica progressiva e significativa no tempo
(p < 0,001).

2. Integridade ungueal

A melhora clinica da integridade da unha, que se ca-
racterizou por menor incidéncia e extensio de onicolise, foi
progressiva no tempo e estatisticamente significativa: das 72,2%
que apresentavam unhas quebradigas/muito quebradigas inicial-
mente, a queixa reduziu-se para 47,7% em oito semanas, 36,4%
em 12 semanas e 25,7% em 16 semanas (p < 0,001); 79,5%
apresentaram as unhas saudaveis apés 16 semanas de tratamento,
conforme demonstrado no grafico 5.

Tolerabilidade
O uso do produto na posologia recomendada, de um
comprimido ao dia, se mostrou muito bem tolerado. Nenhuma

Surg Cosmet Dermatol 2016;8(4):311-5.

ungueal (n = 44)

paciente referiu qualquer desconforto na ingestio ou reagio ad-
versa de qualquer natureza durante o tempo do estudo.

DISCUSSAO

A semiologia das alteracdes ungueais é sutil, e alguns si-
nais podem coexistir na mesma limina ungueal, como a osteo-
malicia (redu¢io da resisténcia ungueal) e onicosquizia (fissu-
racdo da borda livre). Alguns desses achados estio relacionados
a causas traumdticas, tanto mecanicas como quimicas, como a
onicdlise e onicorrexe.'

Entretanto, as onicoses tém maior potencial de incidéncia
em unha cuja queratogénese esteja comprometida, ¢ uma das
causas mais comuns ¢ a nutricional.®

Caréncias pontuais de micronutrientes e oligoelementos,
mesmo que limitrofes, podem levar a disfun¢des na sintese ca-
pilar e ungueal, refletindo na qualidade do fanero, assim como
na velocidade de seu crescimento. Um bom exemplo reside na
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GRAFICO 5: Percentuais para as notas obtidas na avalia¢do
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anemia ferropriva, que classicamente leva a coiloniquia, mas al-
teracdes da integridade da unha podem ser notadas em deficién-
cias leves.

A sindrome das unhas frageis, caracterizada pela onicos-
quizia e a onicorrexe, possui evidéncias de relacio com a carén-
cia de biotina.’

Os carotenoides orais permitem concentra¢cdo mais efeti-
va em regides de anexos do que o uso topico; com a capacidade
de normalizar a diferenciacio dos queratindcitos, melhorando
seu metabolismo e divisio, além de afetar a secre¢io de fatores
de crescimento e transcricio.®

A literatura, entretanto, é escassa quando se trata de es-
tudos relacionando caréncia nutricional com unhas. Faz sentido
imaginar que as caréncias nutricionais responsiveis por altera-
¢Oes encontradas nos cabelos também levem a problemas un-
gueais, dada a similaridade desses anexos na sintese da queratina.’
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A associacdo de nutrientes avaliada foi inicialmente sub-
metida a um estudo em cultura de queratindcitos, demonstrando
aumento significativo da diferenciacio celular, com consequente

maior queratinogénese.'

No presente estudo, observa-se me-
lhora significativa na maioria dos parametros avaliados a partir
de oito semanas de uso, e essa melhora progride com o uso con-
tinuado. Embora nio tenha sido realizada avaliagio métrica das
unhas, a coeréncia dos resultados clinicos com os dados coleta-
dos das pacientes permite verificar que o suplemento utilizado

levou a perceptivel melhora da qualidade da lamina ungueal.

CONCLUSAO
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