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INTRODUÇÃO
O diabetes mellitus é uma doença crônica, com 

elevados custos humanos, sociais e econômicos, em  
franco crescimento nos países desenvolvidos e  
em rápida expansão por todo o mundo. É considera-
do como o mais grave problema de saúde pública,1 
com elevada prevalência e incidência crescente. 

A hiperglicemia mantida durante períodos longos 
de tempo constitui o principal fator patogênico, pois 
origina uma situação que cursa com lesões patoló-
gicas em vários tecidos e órgãos, determinante das 
complicações macro e microvasculares tardias cau-
sadas pelo diabetes.2  O estado hiperglicêmico dos 
diabéticos acarreta maior quantidade de produtos fi-
nais da glicação avançada (AGE, do inglês advanced 
glycation end-products), processo desencadeado 
pela insuficiência de insulina no controle da glice-
mia. Os AGE são capazes de modificar, irreversivel-
mente, as propriedades químicas e funcionais de vá-
rias estruturas biológicas, o que pode explicar como 
a hiperglicemia crônica conduz aos danos celulares 
e teciduais observados nessa doença.3

Embora as principais complicações dessa con-
dição envolvam rins, retina e nervos periféricos, a 
pele de pacientes diabéticos também é frequen-
temente lesada. Por isso, cresce o interesse na 
definição do perfil estrutural e molecular da pele 

diabética não complicada, ou seja, antes que as 
lesões ocorram.4

Com frequência, esses pacientes apresentam pele 
ressecada e, consequentemente, sujeitas a prurido, 
escoriações, eczematização, conforme demonstrado 
na figura abaixo (Figura 1), e infecções secundárias. 
O tratamento para se evitar essas complicações 
consta do diagnóstico precoce, controle da glicemia 
e orientações para uso de produtos de limpeza e hi-
dratantes suaves.5 
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Fonte: arquivo pessoal da autora.

Figura 1. Imagem de paciente diabética, insulino-
-dependente, com eczematização decorrente de 
xerose cutânea (paciente não pertencente ao grupo 
do estudo em questão)



Um trabalho foi realizado no Centro de Pesquisa 
Clínica Medcin Instituto da Pele, com 37 pacientes 
triados e 33 selecionados, com objetivo de avaliar 
a segurança e o potencial de hidratação e recupe-
ração da barreira cutânea dos produtos Klaviê® 
Clinical sabonete líquido, Klaviê® Clinical lo-
ção e Klaviê® Clinical creme, em pele de parti-
cipantes diabéticos, por meio de avaliação clínica, 
subjetiva e instrumental em pacientes portadores 
de diabetes.6

MATERIAL E MÉTODOS
Para um estudo clínico unicêntrico, cego, não 

comparativo, foram triados 37 e selecionados 33 pa-
cientes de ambos os sexos, com idade entre 18 e 60 
anos, portadores de diabetes, que utilizaram os pro-
dutos investigacionais Klaviê® Clinical sabonete 

líquido, Klaviê® Clinical loção e Klaviê® Clinical 
creme, por 28 dias. Os pacientes foram orienta-
dos a utilizar o sabonete líquido durante o banho, 
a loção logo após o banho e o creme uma vez ao 
dia antes de dormir (incluindo aplicação nos pés e 
pernas).6 

A eficácia foi verificada por parâmetros clínicos, de-
monstrados no gráfico 1, e de maneira subjetiva por 
intermédio de questionário sobre hidratação, coceira, 
ardência e sinais de desconforto e por meio de ins-
trumental avaliado com Corneometer® e Tewameter®,  
em área da tíbia, para avaliação do potencial de hi-
dratação e recuperação da barreira cutânea.

Na tabela 1 demonstra-se percentual de respos-
tas dos participantes consideradas positivas ao 
desempenho do produto Klaviê® Clinical sabo-
nete líquido.6

Gráfico 1. Porcentagem de participantes que apresentam melhora dos parâmetros clínicos avaliados na 
região das pernas antes do inicio do tratamento (D0) e após 28 dias (D28) de utilização dos produtos inves-
tigacionais (n = 33)6
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Tabela 2. Percentual de respostas dos participantes consideradas positivas ao desempenho do produto após 
28 dias (n = 33)6 

Parâmetros Percentual (%) de respostas positivas

Melhora da hidratação 100%

Redução do prurido 54,54%

Redução da ardência, sinais e sensações de 
desconforto

69,70%

Espalhabilidade 90,91%

Facilidade de aplicação 93,94%

Consistência 57,57%

Absorção 90,91%

As avaliações instrumentais pelos equipamentos 
Corneometer® e Tewameter®, realizadas na região 
pré-tibial dos participantes, demonstraram que 
os produtos apresentaram potencial hidratante e 
ação na restauração da barreira da pele após 28 
dias de utilização, de forma estatisticamente signi-
ficativa (p < 0,05).6

Por meio das avaliações clínicas observou-se me-
lhora estatisticamente significativa (p < 0,05) da hi-
dratação, maciez e descamação de pele após 28 dias 
de utilização dos produtos. As avaliações subjetivas 
sobre o desempenho dos produtos investigacio-
nais demonstraram que a maioria dos participantes 

Tabela 1. Percentual de respostas dos participantes consideradas positivas ao desempenho do produto (n = 33)6

avaliou positivamente os produtos após 28 dias 
de uso, conforme tabela 2, relacionado ao uso do  
desempenho do produto Klaviê® Clinical creme.6

Com a finalização deste estudo, concluiu-se que 
os produtos investigacionais Klaviê® Clinical sa-
bonete líquido, Klaviê® Clinical loção e Klaviê® 
Clinical creme demonstraram segurança e boa to-
lerância em pacientes diabéticos, não havendo ocor-
rência de reações de irritação ou sensibilidade na 
amostra de participantes analisada. Houve melhora 
na hidratação e prurido frequentes nestes pacientes 
diabéticos, sendo produtos bem indicados a este 
grupo da população.6

Parâmetros Percentual (%) de respostas positivas

Melhora da hidratação 90,91%

Redução do prurido 48,48%

Redução da ardência, sinais e sensações de 
desconforto

66,66%

Espalhabilidade 84,85%

Facilidade de aplicação 93,94%

Consistência 39,39%
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