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RELAGAO ENTRE A INTOLERANCIA A LACTOSE E RESPOSTA INFLAMATORIA NA
PERFURAGAO DE ORELHAS HUMANIZADA

Simone Braga Rodrigues’;

Enfermeira. MBA executivo em gestdo da qualidade em saude e acreditagao hospitalar
Instituto Educacional Aquino Brito (IEAB), Fortaleza, Ceara.

https://lattes.cnpq.br/6547674001845151

Susan Karen Aquino de Brito?;
Farmacéutica. Mestre em Ensino
Instituto Educacional Aquino Brito (IEAB), Fortaleza, Ceara.

https://orcid.org/0000-0003-2090-8748

Francisca Moraes da Silva’.
Enfermeira. Residéncia em Saude da Familia e Comunidade
Instituto Educacional Aquino Brito (IEAB), Fortaleza, Ceara.

https://orcid.org/0000-0001-5259-3774?lang=en

RESUMO: A cicatrizagéo de feridas € um processo biolégico complexo que envolve uma
sequéncia organizada de eventos celulares e moleculares para restaurar a integridade do
tecido. Este processo € geralmente dividido em trés fases: inflamatoria, proliferativa e de
remodelagao. A fase inflamatoria, essencial para a defesa do organismo, envolve a ativagao
de células imunes e a liberagdo de citocinas que iniciam o reparo tecidual (Guo; Dipietro,
2010). A intolerancia a lactose, ao provocar disbiose intestinal e inflamagéo sistémica,
pode interferir na dindmica da cicatrizacao, especialmente na fase inflamatdria, retardando
a transicdo para as fases subsequentes de reparo. Este estudo revisa as evidéncias
sobre a relagdo entre a intolerancia a lactose e a exacerbacao da resposta inflamatéria
na cicatrizagao de feridas, com foco nos impactos na fase inflamatoria e nas deficiéncias
nutricionais associadas, abordando especificamente as feridas de perfuracdo auricular
humanizada. Os resultados sugerem que proteinas como as galectinas, particularmente
a galectina-3, desempenham um papel crucial na modulacdo da resposta inflamatéria e
adesao celular, sendo afetadas pelas alteragcdes metabdlicas causadas pela intolerancia a
lactose. Essas mudangas podem agravar a resposta inflamatoéria e prejudicar o processo
de cicatrizagao, incluindo a cicatrizagao de perfuracdes auriculares.
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IMPACT OF LACTOSE INTOLERANCE ON THE INFLAMMATORY PROCESS DURING
WOUND HEALING

ABSTRACT: Wound healing is a complex biological process that involves an organized
sequence of cellular and molecular events to restore tissue integrity. This process is typically
divided into three phases: inflammatory, proliferative, and remodeling. The inflammatory
phase, essential for the body’s defense, involves the activation of immune cells and the
release of cytokines that initiate tissue repair (Guo; Dipietro, 2010). Lactose intolerance,
by causing intestinal dysbiosis and systemic inflammation, may interfere with the dynamics
of healing, especially in the inflammatory phase, delaying the transition to the subsequent
phases of repair. This study reviews the evidence regarding the relationship between lactose
intolerance and the exacerbation of the inflammatory response in wound healing, focusing
specifically on the impacts in the inflammatory phase and associated nutritional deficiencies,
with particular emphasis on humanized auricular piercings. The results suggest that proteins
such as galectins, particularly galectin-3, play a crucial role in modulating the inflammatory
response and cellular adhesion, and are affected by metabolic changes caused by lactose
intolerance. These changes may worsen the inflammatory response and impair the healing
process, including the healing of auricular piercings.
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INTRODUGAO

A cicatrizagdo de feridas é um processo biolégico complexo, que envolve uma
sequéncia organizada de eventos celulares e moleculares para restaurar a integridade do
tecido. Essa progressédo é geralmente dividida em trés fases: inflamatéria, proliferativa e
de remodelagdo. A fase inflamatéria € essencial para a defesa do organismo, envolvendo
a ativacdo de células imunes e a liberagao de citocinas que iniciam o reparo tecidual
(Guo; Dipietro, 2010). Contudo, quando essa fase se prolonga em razdo das condigdes
sistémicas ou metabdlicas, como a intolerancia a lactose, o processo de cicatrizagao pode
ser comprometido, resultando em uma resposta inflamatoria exacerbada.

A intolerancia a lactose é caracterizada pela incapacidade de digerir lactose dada a
deficiéncia de lactase, enzima responsavel por hidrolisar este agucar no intestino delgado.
Esse disturbio pode provocar sintomas gastrointestinais como diarreia, dor abdominal e
inchaco, além de desencadear disbiose intestinal (Di Costanzo; Berniello, 2018). A disbiose
altera a composicado da microbiota intestinal, o que pode aumentar a permeabilidade intestinal
e liberar endotoxinas para a circulagao sistémica, resultando em uma inflamacéao crénica de
baixo grau (Huttenhower et al., 2012). Assim, a resposta inflamatoria sistémica decorrente
da intolerancia a lactose pode influenciar negativamente o processo de cicatrizacdo de
feridas.



Estudos recentes sugerem que a disbiose intestinal e 0 aumento da permeabilidade
intestinal, condi¢des frequentemente associadas a intolerancia a lactose, podem influenciar
diretamente o microambiente inflamatério de feridas (Targowska-Duda; Palczewska-
Kossakowska, 2021). A translocacdo de endotoxinas e antigenos bacterianos para a
corrente sanguinea pode ativar uma resposta imune exacerbada, prolongando a fase
inflamatdria. Essa inflamagao prolongada é prejudicial para a cicatrizagdo, uma vez que
impede a transicao eficiente para as fases proliferativa e de remodelagéo, essenciais para
a regeneracéo tecidual.

Além da inflamacédo sistémica, a intolerancia a lactose pode afetar a cicatrizagao
de feridas por causa da deficiéncia de nutrientes. Individuos que evitam laticinios podem
apresentar deficiéncia de vitaminas e minerais essenciais, como a vitamina D, que
desempenha um papel importante na imunomodulagdo e no reparo epitelial (Zittermann,
2003). A deficiéncia de vitamina D, em particular, tem sido associada a cicatrizagao
prejudicada de feridas, impactando negativamente a formacao de jungdes celulares e a
resposta inflamatoria (Elizondo et al., 2014).

Outro fator que pode mediar o impacto da intolerancia a lactose na cicatrizagéo de
feridas € a modulagao de proteinas como as galectinas, que estdo envolvidas tanto na
resposta inflamatéria quanto no reparo tecidual. A galectina-3, por exemplo, desempenha
um papel crucial na adesao celular e na regulagao da inflamagao durante a cicatrizagao
(Yang; Hsu; Liu, 2008). Disfungbes no metabolismo ou alteragdes sistémicas decorrentes
da intolerancia a lactose podem alterar a expressdo dessas proteinas, prolongando a
inflamagao e dificultando a cicatrizagao.

Diante desse contexto, torna-se evidente a necessidade de investigar como a
intolerancia a lactose pode exacerbar a fase inflamatéria no processo de cicatrizacdo de
feridas. A compreensao dos mecanismos bioldgicos subjacentes a essa relagao € essencial
para o desenvolvimento de estratégias terapéuticas que possam otimizar a cicatrizagao
em pacientes com intolerancia a lactose. A presente revisao busca explorar as evidéncias
disponiveis sobre essa interagdo, analisando tanto os efeitos inflamatérios quanto as
deficiéncias nutricionais associadas a intolerancia a lactose e suas implicagdes para o
processo de cicatrizagao de feridas.

OBJETIVO

O objetivo principal deste estudo é investigar a relagao entre a intolerancia a lactose
e a exacerbacgao da resposta inflamatdria no processo de cicatrizagao apds a perfuragao de

orelhas humanizada, por meio de uma revisao de literatura dos ultimos 10 anos.




METODOLOGIA

A presente revisao de literatura foi realizada utilizando a base de dados da Biblioteca
Virtual em Saude (BVS), com o objetivo de investigar a relagao entre a intolerancia a lactose
e a resposta inflamatoria associada a perfuragao de orelhas humanizada. Para tanto, foram
empregados os descritores “Intolerancia a Lactose”, “Inflamagao”, “Perfuragado de Orelhas
Humanizada”, e “Cicatrizacao de Feridas”, combinados com os operadores booleanos AND/
OR. Essa estratégia de busca visou identificar artigos que abordassem a relagéo entre a
intolerancia a lactose e o processo inflamatério, focando no impacto dessa condicédo em
procedimentos estéticos como a perfuragao de orelhas.

Os critérios de inclusdao foram definidos como: artigos completos, publicados nos
ultimos 10 anos (2014 a 2024), que discutissem a resposta inflamatéria e a cicatrizagao,
especificamente em procedimentos como o furo de orelha humanizado. A exclusao foi
direcionada a estudos que nao abordavam diretamente a relagcao entre intolerancia a lactose
e processos inflamatorios, bem como aqueles que tratavam de contextos irrelevantes, como
doencgas genéticas ou tipos de feridas crénicas nao associadas a inflamacao exacerbada.

A triagem dos artigos foi realizada em trés etapas: leitura dos titulos, analise dos
resumos e, finalmente, avaliagdo dos textos completos para confirmar a pertinéncia dos
achados em relagao ao objetivo desta revisdo. A selegdo dos estudos focou em artigos
com dados clinicos e experimentais que pudessem fornecer uma compreensao detalhada
da modulacdo inflamatéria provocada pela intolerdncia a lactose, especialmente em
procedimentos de perfuracao de orelhas.

Foram extraidas informagdes sobre a influéncia da intolerancia a lactose no processo
inflamatdrio e no processo de cicatrizagdo, com énfase na fase inflamatoria e nas possiveis
complicagbes associadas a resposta imunologica exacerbada. Além disso, a reviséo incluiu
pesquisas que investigaram a modulagcdo da inflamagao por fatores como a microbiota
intestinal e moléculas inflamatadrias, incluindo as galectinas e citocinas, que podem interferir
diretamente na resposta do organismo a esses procedimentos. A analise final englobou
estudos clinicos e moleculares que permitiram uma visdo abrangente dos mecanismos
envolvidos no processo inflamatério relacionado a intolerancia a lactose e a perfuracao de
orelhas humanizada.

RESULTADOS

A intolerancia a lactose pode afetar o equilibrio da microbiota intestinal e aumentar
a permeabilidade intestinal, gerando efeitos significativos na resposta inflamatéria durante
o processo de perfuragdo de orelhas humanizada. De acordo com Freichel et al. (2020),
moléculas sulfatadas/sulfonadas interagem com a galectina-3, uma proteina fundamental
na resposta inflamatéria e na cicatrizacdo de feridas. A inibicdo dessa proteina retarda o
processo de cicatrizacao, indicando que alteragcbes metabdlicas, como as causadas pela




intolerancia a lactose, podem prejudicar a fase inflamatéria inicial. Esses desequilibrios
nas galectinas podem agravar a resposta inflamatéria em pacientes intolerantes a lactose,
comprometendo a cicatrizagéo apds procedimentos de perfuragao de orelhas.

Outro estudo relevante de Etxabide et al. (2017) investigou o uso de filmes ultrafinos
de gelatina de peixe entrelagcados com lactose para promover a cicatrizagdo de feridas.
Embora a pesquisa ndo tenha abordado diretamente a intolerancia a lactose, ela destacou
a capacidade da lactose de influenciar a regeneragéo tecidual por meio de biomateriais.
No entanto, pacientes com intolerancia a lactose podem enfrentar desafios adicionais
durante a cicatrizacdo, uma vez que o consumo de lactose pode aumentar a inflamagao
sistémica, exacerbando o processo inflamatério nas areas afetadas pela perfuracdo de
orelhas humanizada.

Lisovsky e Sefton (2016) discutem a via de sinalizagdo Shh e como disturbios
metabdlicos podem interferir em processos moleculares cruciais na cicatrizacao de feridas.
Embora o estudo ndo se concentre especificamente na intolerancia a lactose, ele sugere
que alteracdes nos processos metabolicos podem prejudicar vias de sinalizacdo essenciais,
retardando o reparo tecidual. Em pacientes com intolerancia a lactose, a inflamacgao crénica
devido a alteragdes intestinais pode afetar essas vias, dificultando a recuperagcao da
perfuracao de orelhas e prolongando a fase inflamatoria.

Além disso, pesquisas sobre a galectina-3, como o estudo de Yabuta et al. (2014),
ressaltam seu papel crucial na adesao celular e na cicatrizagao. Pacientes com intolerancia
a lactose podem apresentar desequilibrios na expressao de galectinas, exacerbando a
inflamacao e retardando o reparo tecidual. A deficiéncia de nutrientes, como a vitamina
D, que é comum em individuos com intolerancia a lactose, pode agravar esse quadro,
comprometendo a formagao de jungdes celulares e prejudicando a resposta inflamatadria.
Esses fatores indicam que a intolerancia a lactose pode estar diretamente associada
a exacerbacao da inflamacao e a reducao da eficacia na cicatrizagao de feridas, como
a perfuragao de orelhas humanizada. Mais estudos sao necessarios para entender
completamente essa relagao e suas implicagdes clinicas.

CONCLUSAO

As conclusbdes e contribuicbes finais deste estudo apontam para uma relagao
relevante entre a intolerancia a lactose e a exacerbacao da fase inflamatdria no processo
de cicatrizagdo de perfuracbes de orelhas humanizadas. A intolerancia a lactose, ao
desencadear disbiose intestinal e inflamagao sistémica, pode prejudicar a dindmica da
cicatrizacdo, retardando a transicdo da fase inflamatéria para as fases subsequentes de
reparo. Além disso, os resultados indicam que proteinas como as galectinas, especialmente
a galectina-3, desempenham um papel crucial na modulagdo da resposta inflamatéria e
na adesao celular, sendo afetadas por alteragdes metabdlicas causadas por disfuncoes

intestinais. Esses fatores podem impactar diretamente a recuperagcao das perfuracoes




auriculares.

Outro ponto relevante refere-se a possivel interferéncia das deficiéncias nutricionais
associadas a intolerancia a lactose, o que pode comprometer ainda mais o processo de
cicatrizagdo. Nutrientes essenciais, como a vitamina D, cuja deficiéncia é comum em
pacientes com intolerancia a lactose, sdo fundamentais para a formacédo de jungdes
epiteliais e no controle da resposta inflamatéria, influenciando o tempo e a qualidade da
cicatrizagdo de perfuragbes de orelhas humanizadas. Dessa forma, a combinagcéo de
disbiose, inflamacao crénica e deficiéncias nutricionais pode contribuir para um atraso
significativo na cicatrizagcéo e no reparo tecidual.

Os achados deste estudoreforgam aimportancia de umaabordagemclinicaintegrativa
para o tratamento de perfuragées em individuos com intolerancia a lactose. A modulagao
da microbiota intestinal, a correcao de deficiéncias nutricionais e a intervengao precoce na
resposta inflamatéria podem ser estratégias eficazes para otimizar a cicatrizagao e prevenir
complicagées. Contudo, mais estudos especificos sao necessarios para compreender
melhor os mecanismos exatos pelos quais a intolerancia a lactose afeta a cicatrizagao
de feridas, particularmente em perfuragdes auriculares, visando o desenvolvimento de
intervengdes terapéuticas mais direcionadas e eficazes.

Em resumo, este estudo abre novas perspectivas para a investigacdo de como a
intolerancia a lactose pode influenciar a resposta inflamatéria e o processo de cicatrizagao
de feridas, incluindo perfuragcdes auriculares. A adogao de uma abordagem multifatorial,
que considere a disbiose intestinal, as deficiéncias nutricionais e a inflamacgao crénica, é
essencial para melhorar os resultados clinicos em pacientes com intolerancia a lactose.
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