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RESUMO: O pé¢ diabético com ferida representa uma das complicagdes mais relevantes
do diabetes mellitus, pois associa neuropatia, alteragdes vasculares, risco infeccioso,
dificuldade de cicatrizagdo e possibilidade de amputagdes quando o cuidado ndo ¢
oportuno e integral. Nesse contexto, o0 mel medicinal, também denominado mel de grau
médico, tem despertado interesse como recurso topico adjuvante, sobretudo por suas
propriedades antimicrobianas, osmoticas, anti-inflamatorias, desodorizantes e
potencialmente favoraveis a granulagdo e epitelizacdo. O presente artigo tem como
objetivo analisar o papel do mel medicinal como aliado terapéutico no tratamento de
feridas do pé diabético, considerando evidéncias cientificas recentes, mecanismos de
acdo, limites metodoldgicos e recomendagdes de seguranca. Trata-se de uma revisao
narrativa, baseada em artigos nacionais e internacionais, revisdes sistematicas,
metanalises e diretriz clinica relacionada a infeccao no pé diabético. A literatura sugere
que curativos com mel podem favorecer a cicatrizagdo, reduzir tempo de recuperacao,
auxiliar no controle de odor, exsudato e carga microbiana, embora a qualidade das
evidéncias varie entre baixa e moderada, com necessidade de ensaios clinicos mais
robustos. O comparativo entre mel de Apis mellifera e mel de abelhas sem ferrdo, como
as meliponas, indica que méis de Meliponini podem apresentar elevada acidez, umidade
e atividade antimicrobiana promissora, inclusive em estudos laboratoriais e
experimentais; entretanto, o mel de Apis mellifera, especialmente Manuka de grau
médico, possui maior padronizagdo, tradi¢do clinica e disponibilidade em formulagdes
destinadas a feridas. As diretrizes brasileiras reconhecem o mel como tratamento
adjuvante possivel em ulceras infectadas, desde que associado a antibioticoterapia
especifica quando indicada e ao manejo completo da ferida. Conclui-se que o melhor
produto para feridas ndo ¢ definido apenas pela espécie da abelha, mas pelo grau médico,
esterilidade, padronizagdo, evidéncia clinica e acompanhamento profissional.

PALAVRAS-CHAVE: Mel medicinal. Pé diabético. Feridas diabéticas. Curativos.
Cicatrizagao.

MEDICINAL HONEY IN DIABETIC FOOT WOUND CARE: AN ADJUVANT
THERAPEUTIC ALLY BALANCING HEALING, MICROBIAL CONTROL,
AND CLINICAL SAFETY

ABSTRACT: Diabetic foot ulcers represent one of the most significant complications of
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diabetes mellitus, as they involve a combination of neuropathy, vascular changes,
infection risk, impaired healing, and the potential for amputation if care is not timely and
comprehensive. In this context, medicinal honey—also known as medical-grade honey—
has attracted interest as an adjunctive topical therapy, primarily due to its antimicrobial,
osmotic, anti-inflammatory, and deodorizing properties, as well as its potential to promote
granulation and epithelialization. This article aims to analyze the role of medicinal honey
as a therapeutic aid in treating diabetic foot ulcers, considering recent scientific evidence,
mechanisms of action, methodological limitations, and safety recommendations. It is a
narrative review based on national and international articles, systematic reviews, meta-
analyses, and clinical guidelines regarding diabetic foot infections. The literature suggests
that honey-based dressings can promote healing, reduce recovery time, and assist in
controlling odor, exudate, and microbial load; however, the quality of evidence ranges
from low to moderate, highlighting the need for more robust clinical trials. A comparison
between Apis mellifera honey and stingless bee honey (such as that from Meliponini)
indicates that the latter may exhibit high acidity, moisture content, and promising
antimicrobial activity—including in laboratory and experimental studies. Nevertheless,
Apis mellifera honey—particularly medical-grade Manuka honey—offers greater
standardization, a longer history of clinical use, and wider availability in wound-care
formulations. Brazilian guidelines recognize honey as a potential adjunctive treatment for
infected ulcers, provided it is used alongside targeted antibiotic therapy (when indicated)
and comprehensive wound management. The conclusion is that the optimal wound-care
product is determined not merely by the bee species, but by factors such as medical-grade
quality, sterility, standardization, clinical evidence, and professional monitoring.

KEYWORDS: Medicinal honey. Diabetic foot. Diabetic wounds. Dressings. Wound
healing.

INTRODUCAO

O diabetes mellitus ¢ uma doenga cronica de grande impacto individual e coletivo,
especialmente quando evolui com complicagdes microvasculares, macrovasculares e
neuropaticas. Entre essas complicagcdes, o pé diabético ocupa lugar de destaque por sua
relagdo com feridas cronicas, infec¢des, hospitalizagdes prolongadas, perda funcional e
amputacdes. A ferida no pé diabético ndo pode ser compreendida apenas como uma lesao
cutdnea isolada, pois geralmente decorre da interacdo entre neuropatia periférica,
deformidades, pressao plantar aumentada, doenca arterial periférica, reducao da resposta

imunologica e dificuldade de cicatrizacao (Sociedade Brasileira de Diabetes, 2025).

A presenca de uma ferida no pé de uma pessoa com diabetes exige abordagem
clinica sistematica e interdisciplinar. O tratamento adequado envolve avaliagdo da

profundidade da lesdo, identificacdo de infec¢do, investigagdo vascular, controle

controle microbiano e seguranga clinica. Revista Nexus Interdisciplinar, Natal/RN, v. 1, n. 3, p. 38-53, jul/set.,
2026.

COTTA, S.M.O. Mel medicinal no cuidado de feridas do pé diabético: aliado terapéutico adjuvante entre cicatrizagéo, @ ® @ @
BY NC ND

39



REVISTA NEXUS INTERDISCIPLINARES

v.1, n.3 jul./set. 2026 DOI: 10.47538/RNI-2026.V1N3
ISSN: 3086-4402

glicémico, limpeza, desbridamento, alivio de pressao, escolha criteriosa do curativo e
antibioticoterapia quando houver infeccdo comprovada ou fortemente suspeita
(Sociedade Brasileira de Diabetes, 2025). Dessa forma, qualquer recurso topico deve ser

analisado como parte de um plano terapéutico amplo, € ndo como solugao isolada.

Nesse cenario, o mel medicinal tem sido objeto de renovado interesse cientifico.
Embora o uso do mel em feridas seja historicamente antigo, sua aplicagdo contemporanea
difere do uso empirico tradicional, pois se refere ao mel de grau médico, produto

padronizado, esterilizado e desenvolvido para uso clinico em curativos.

O mel comum, comercializado para consumo alimentar, ndo possui controle de
esterilidade nem padronizagdo terapéutica, motivo pelo qual ndo deve ser aplicado
diretamente em feridas, especialmente em pacientes diabéticos ou imunologicamente

vulneraveis (Chrysostomou et al., 2024).

A relevancia do tema esta no fato de que feridas diabéticas frequentemente
apresentam cicatrizacdo lenta, exsudato persistente, odor, risco de colonizagdo critica e
infec¢do. Nessas condigdes, produtos topicos capazes de auxiliar no controle microbiano
e na manutencao de um ambiente imido e favoravel a cicatrizagdo podem representar
alternativas adjuvantes importantes. Entretanto, a ado¢do do mel medicinal exige anélise
critica das evidéncias, pois resultados favoraveis coexistem com limitagdes
metodoldgicas, heterogeneidade dos estudos e necessidade de maior padronizagao clinica

(Vieira; Kron-Rodrigues; Carvalho, 2024; Tang; Chen; Ran, 2024).

Diante disso, este artigo propde o seguinte problema de pesquisa: de que forma o
mel medicinal pode contribuir, de modo seguro e baseado em evidéncias, para o
tratamento adjuvante de feridas do pé diabético sem substituir os pilares clinicos
fundamentais do cuidado? O objetivo geral ¢ analisar o papel do mel medicinal como
aliado terapéutico adjuvante no tratamento de feridas do pé diabético, considerando
mecanismos de agdo, evidéncias disponiveis, seguranca clinica e limitacdes para sua

incorporagdo ao cuidado em saude.
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METODOLOGIA

O presente estudo caracteriza-se como uma revisao narrativa da literatura, com
finalidade descritiva e analitica. Esse tipo de revisdo permite reunir e discutir evidéncias
cientificas sobre determinado tema, favorecendo a compreensao critica de conceitos,
mecanismos biologicos, resultados clinicos e implicagdes praticas. A revisao narrativa ¢
adequada quando o objetivo ndo ¢é realizar metanalise propria, mas sintetizar achados

relevantes de diferentes desenhos de estudo.

Foram considerados artigos cientificos nacionais e internacionais, revisoes
sistematicas, metanalises, estudo observacional e diretriz clinica relacionada ao pé
diabético e ao uso topico do mel medicinal em feridas. Priorizou-se literatura recente,
especialmente publicagcdes dos ultimos cinco anos, além de estudos diretamente
relacionados ao pé diabético. As principais fontes utilizadas envolveram artigos
publicados em periddicos como Research, Society and Development, Journal of Tissue
Viability, Antibiotics, Nutrients, Frontiers in Endocrinology e publica¢do brasileira em

revista especializada sobre feridas de dificil cicatrizagao.

A anadlise foi organizada em cinco eixos: fisiopatologia da ferida no pé diabético;
caracteristicas e mecanismos de acdo do mel medicinal; comparagdo entre mel de Apis
mellifera e mel de abelhas sem ferrdo; evidéncias clinicas sobre eficicia e seguranga; e
limites éticos, técnicos e assistenciais de sua utilizagdo. As citagdes no texto foram
apresentadas pelo sistema autor-data, conforme padrdo adotado pelas normas da

Associacdo Brasileira de Normas Técnicas para trabalhos académicos.

PE DIABETICO COM FERIDA: COMPLEXIDADE CLINICA E DESAFIOS
TERAPEUTICOS

O pé diabético ¢ uma condi¢do multifatorial associada a altera¢des neuroldgicas,
vasculares, biomecanicas e infecciosas. A neuropatia periférica reduz a percepcao de dor,
pressdo e temperatura, permitindo que pequenos traumas passem despercebidos. Ao
mesmo tempo, deformidades e pontos de pressao aumentam a chance de ruptura da pele,
enquanto a doenga arterial periférica compromete a perfusdo e dificulta a reparagao

tecidual. Quando a ferida se instala, o risco de colonizagao bacteriana, infecc¢ao e evolugao
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desfavoravel torna-se significativo (Sociedade Brasileira de Diabetes, 2025).

A infeccdo no pé diabético possui particularidades clinicas importantes. Nem
sempre os sinais cldssicos sdo exuberantes, especialmente em pacientes com neuropatia
ou comprometimento vascular. Por isso, a avaliacao profissional deve considerar sinais
locais, profundidade da lesdo, presenca de necrose, exsudato, odor, exposicao dssea e
repercussoes sist€émicas. A diretriz brasileira enfatiza que o diagnéstico da infecgdo €
essencialmente clinico e que o tratamento deve incluir antibioticoterapia quando indicada,
além de desbridamento e cuidado integral da ulcera (Sociedade Brasileira de Diabetes,

2025).

A cicatrizacdo de feridas em pessoas com diabetes € frequentemente prejudicada
por hiperglicemia persistente, disfuncdo imunoldgica, inflamacao prolongada, alteragdes
na angiogénese e reducdo da sintese de matriz extracelular. Dessa forma, o curativo ideal
deve contribuir para equilibrio de umidade, controle do exsudato, prote¢do contra
contaminagdo, reducdo de carga microbiana e estimulo a condi¢des locais favoraveis a
granulacdo e epitelizagdo (Chrysostomou et al., 2024). O mel medicinal se insere nesse

debate por apresentar propriedades compativeis com parte dessas necessidades.

MEL MEDICINAL: CONCEITO, COMPOSICAO E DIFERENCA EM
RELACAO AO MEL COMUM

O mel medicinal, ou mel de grau médico, ¢ um produto desenvolvido para uso
topico em feridas, submetido a critérios de qualidade, padronizacao e esterilizagdo. Essa
distincdo € essencial, pois o mel alimentar pode conter contaminantes, esporos ou
variacoes de composicdo que inviabilizam seu uso seguro em lesOes abertas.
Chrysostomou et al. (2024) destacam que o mel de grau médico ¢ preferivel ao mel
comercial porque atende a critérios de seguranga, como auséncia de poluentes e

esterilizagdo apropriada para uso clinico.

A composi¢dao do mel inclui alta concentragdo de agucares, baixo teor de agua,
acidos organicos, enzimas, compostos fenolicos e substancias com potencial atividade
antioxidante. O mel de Manuka ¢ frequentemente citado na literatura por conter

metilglioxal, composto relacionado a atividade antibacteriana, enquanto outros tipos de
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mel dependem mais da produgdo de peroxido de hidrogénio para exercer parte de seu
efeito antimicrobiano (Chrysostomou et al., 2024). Apesar desse destaque, a eficacia pode

variar conforme origem botanica, processamento, concentracao e formulagdo do produto.

No contexto clinico, a expressao mel medicinal deve ser usada com rigor técnico.
O produto ndo deve ser confundido com praticas caseiras, pois feridas diabéticas
apresentam alto risco de complicagdes. Aplicar mel comum diretamente em uma ferida
de pessoa com diabetes pode expor o paciente a contaminagdo e atrasar a procura por
tratamento adequado. Assim, o uso seguro depende de prescricdo, indicagdo ou
acompanhamento por equipe habilitada, além de selecdo adequada do curativo e

monitoramento da evolucgdo da lesdo.

MEL DE APIS MELLIFERA E MEL DE ABELHAS SEM FERRAO: QUAL E
MAIS ADEQUADO PARA FERIDAS?

A comparagao entre o mel produzido por abelhas com ferrdo, especialmente Apis
mellifera, e o mel produzido por abelhas sem ferrdo, como as meliponas, exige cautela
cientifica. Ambos podem apresentar compostos bioativos, acidez, agucares, enzimas,
compostos fenolicos e propriedades antimicrobianas, mas diferem em composigao fisico-
quimica, disponibilidade comercial, grau de padronizagdo e quantidade de estudos
clinicos. Amin et al. (2018) destacam que o mel de abelhas sem ferrdo possui potencial
terapéutico relevante, porém a literatura médica sobre esse tipo de mel ainda ¢ mais

escassa quando comparada ao mel de abelhas do género Apis.

O mel de abelhas sem ferrdo, também chamado de mel de meliponineos,
meliponine honey, pot-honey ou stingless bee honey, costuma apresentar maior teor de
umidade, maior acidez livre, menor viscosidade e sabor mais acido do que muitos méis
de Apis mellifera. Esa et al. (2022) relatam que esse mel tem propriedades antioxidantes,
antibacterianas, anti-inflamatorias ¢ hidratantes relacionadas ao cuidado de feridas, mas
observam que os estudos ainda se encontram em fase inicial e que faltam testes clinicos
suficientes. Essas caracteristicas sdo interessantes para feridas, pois a acidez e os
compostos fendlicos podem contribuir para inibi¢do microbiana e modulagdo
inflamatoria; entretanto, maior umidade também pode aumentar instabilidade e risco de
COTTA, S.M.O. Mel medicinal no cuidado de feridas do pé diabético: aliado terapéutico adjuvante entre cicatrizagéo,
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fermentagao quando o produto ndo ¢ adequadamente processado e controlado.

Do ponto de vista antimicrobiano, algumas evidéncias favorecem o potencial das
meliponas. Morroni et al. (2018), em estudo comparativo in vitro, avaliaram mel de
Melipona beecheii e trés méis de Apis mellifera, incluindo Manuka, e observaram maior
atividade antimicrobiana e antibiofilme global no mel de Melipona beecheii. No Brasil,
Medeiros et al. (2016) investigaram o mel de Melipona scutellaris, conhecido como
Urugu, em feridas infectadas por MRSA em ratos e relataram inibi¢do significativa do
crescimento bacteriano, aumento de marcadores imunolédgicos e influéncia positiva no
reparo tecidual. Esses achados indicam que méis de meliponas podem ser altamente

promissores, sobretudo contra microrganismos relevantes em feridas infectadas.

Apesar disso, afirmar que o mel de abelhas sem ferrdo ¢ “melhor” para feridas do
pé diabético ainda seria precipitado. A maioria dos curativos comerciais de mel de grau
médico e boa parte da experiéncia clinica internacional utiliza mel de Apis mellifera,
especialmente Manuka medicinal, que possui maior padroniza¢do industrial, maior
nimero de estudos clinicos, formulagdes esterilizadas e produtos destinados
especificamente ao cuidado de feridas. Morroni et al. (2018) lembram que Manuka
medicinal ¢ uma das variedades mais investigadas e aprovada em contextos clinicos para
manejo de feridas infectadas. Portanto, a superioridade laboratorial de alguns méis de
meliponas ndo equivale automaticamente a superioridade clinica em pessoas com pé

diabético.

Assim, a resposta mais segura ¢ que, para feridas do pé diabético, o melhor mel é
aquele que possui grau médico, esterilidade, padronizagdo, formulagdo adequada e
indicacdo profissional. Na pratica atual, o mel de Apis mellifera, especialmente Manuka
medicinal, tende a ser mais indicado por apresentar maior evidéncia clinica, controle de
qualidade e disponibilidade em curativos regulamentados. O mel de abelhas sem ferrdo,
incluindo mel de meliponas como Melipona scutellaris € Melipona beecheii, pode ter
propriedades antimicrobianas e cicatrizantes muito promissoras, mas ainda necessita de
mais ensaios clinicos em humanos, padronizagdo farmacotécnica e validagao regulatdria

antes de ser recomendado como melhor opgao para feridas diabéticas.
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Critério de comparacdo

Mel de Apis mellifera

Mel de abelhas sem
ferrdo, como Melipona

Interpretagéo clinica
para feridas diabéticas

Evidéncia clinica em
feridas

Maior tradigdo clinica,
especialmente com
Manuka medicinal

Evidéncia crescente,
mas com
predominéncia de
estudos laboratoriais,
revisdes e modelos
animais

Apis mellifera
medicinal tem maior
seguranga pratica
atualmente

Atividade
antimicrobiana

Bem descrita; Manuka
contém metilglioxal e
outros fatores
antimicrobianos

Pode ser muito elevada
em alguns estudos,
inclusive contra
biofilmes e MRSA

Meliponas sio
promissoras, mas a
evidéncia clinica ainda
¢ insuficiente

Padronizacdo e

Maior disponibilidade

Menor padronizacdo e

Para uso em pé

umidade e maior
estabilidade,
dependendo do produto

umidade, exigindo
controle rigoroso para
evitar fermentagdo

disponibilidade em curativos de grau menor disponibilidade | diabético, padronizagio
médico em formulagdes pesa mais que origem
clinicas natural
Umidade e estabilidade | Geralmente menor Frequentemente maior | Produto deve ser

processado e
esterilizado antes de
contato com feridas

Melhor indicagdo atual

Curativos esterilizados
e regulamentados de
mel medicinal

Potencial futuro para
formulagoes topicas,
apos validagdo clinica

O mais seguro é usar
produto de grau
médico, ndo mel
artesanal

MECANISMOS DE ACAO ATRIBUIDOS AO MEL MEDICINAL

Os mecanismos propostos para explicar a acdo do mel medicinal em feridas
envolvem multiplos efeitos locais. A elevada osmolaridade contribui para retirada de
fluidos, redug¢do de edema e limitagdo do crescimento bacteriano. O pH acido pode
favorecer a liberacdo de oxigénio nos tecidos e criar ambiente menos favoravel a
proliferacdo de microrganismos. Compostos antioxidantes e anti-inflamatorios podem
modular a resposta inflamatoria, enquanto a manuten¢do de ambiente imido auxilia a
autolise e a reparacao tecidual (Vieira; Kron-Rodrigues; Carvalho, 2024; Chrysostomou

et al., 2024).

A atividade antimicrobiana ¢ um dos aspectos mais discutidos. O mel medicinal
pode agir por mecanismos combinados, como baixa atividade de agua, acidez, produ¢ao

de peroxido de hidrogénio e presenca de compostos bioativos. Essa agdo multifatorial é
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relevante em feridas cronicas, nas quais a carga bacteriana pode perpetuar inflamagao e
retardar a cicatrizagdo. Holubova et al. (2023), ao avaliarem o uso de mel de grau médico
em feridas cronicas infectadas do pé diabético, relataram melhora progressiva de odor,
dor ¢ exsudato, além de reducdo da area da ferida, embora o estudo tenha envolvido

numero pequeno de pacientes.

Outro mecanismo frequentemente mencionado ¢ o apoio ao desbridamento
autolitico. Ao manter um ambiente Umido e favorecer a remog¢do gradual de tecido
desvitalizado, o mel medicinal pode auxiliar a preparagao do leito da ferida. Esse efeito,
entretanto, ndo elimina a necessidade de desbridamento profissional quando houver
necrose, tecido desvitalizado extenso, abscesso ou infec¢do profunda. O produto deve ser
compreendido como parte de uma estratégia assistencial, € ndo como substituto de

procedimentos clinicos essenciais.

Mecanismo atribuido ao mel Possivel efeito no leito da ferida

medicinal

Implicagdo para o pé diabético

Alta osmolaridade

Redugdo de agua disponivel e
auxilio no controle de exsudato

Pode contribuir para ambiente
menos favoravel a proliferagdo
bacteriana

pH acido

Modificagdo do microambiente
local

Pode favorecer condicdes
bioquimicas relacionadas a
cicatrizagao

Acdo antimicrobiana
multifatorial

Redugdo de carga microbiana
local

Pode auxiliar como adjuvante,
sem substituir antibiotico
quando indicado

Ac¢ao anti-inflamatoria e
antioxidante

Modulagio da inflamagao
persistente

Pode favorecer transi¢do para
fases reparativas

Ambiente imido controlado

Apoio a granulagdo e
epitelizagdo

Pode favorecer reparo tecidual
em feridas acompanhadas

Desodorizagao

Redugdo de mau odor

Pode melhorar conforto €
qualidade de vida do paciente

EVIDENCIAS CIENTIFICAS SOBRE MEL MEDICINAL NO TRATAMENTO
DE FERIDAS DO PE DIABETICO

As evidéncias disponiveis sugerem potencial beneficio do mel medicinal no
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tratamento adjuvante de feridas do pé diabético, mas os resultados devem ser
interpretados com cautela. Nascimento et al. (2022), em revisao sistematica sobre mel de
grau médico em ulceras de pé diabético, analisaram ensaios clinicos randomizados e
observaram que parte dos estudos relatou maiores taxas de cicatrizagdo € menor tempo
de cicatrizagdo nos grupos tratados com mel. Os autores também identificaram associa¢ao
com maior taxa ¢ menor tempo de depuragdo bacteriana em comparacdo com outros
curativos, embora reconhegam que alguns tratamentos controles apresentaram resultados

superiores em determinados desfechos.

Karadeniz e Serin (2023), em revisdo sistematica e metanalise publicada no
Journal of Tissue Viability, relataram que o uso de mel em ulceras do pé diabético foi
associado a redugdo do tempo de recuperagdo, redugdo de dor, diminuigdo do tempo de
internacdo e aceleracdo da granulacdo. A conclusdo dos autores aponta o mel como
recurso potencialmente favoravel a cicatrizagdo, mas reforca a necessidade de pesquisas

adicionais para confirmar a magnitude e a consisténcia desses efeitos.

Em estudo prospectivo observacional, Holubova et al. (2023) avaliaram o uso de
mel de grau médico em feridas cronicas infectadas do pé diabético. Os autores relataram
desaparecimento gradual de odor, dor e exsudato, redu¢do importante da area da ferida
em 40 dias e cicatrizagdo completa nos casos acompanhados, sem aumento de glicemia
ou hemoglobina glicada. Apesar de promissores, esses achados sdo limitados pelo
pequeno numero de participantes e pelo desenho observacional, que nao permite

estabelecer causalidade com a mesma forga de um ensaio clinico randomizado.

Tang, Chen e Ran (2024), em revisdo sistematica e metanalise atualizada sobre
curativos com mel em feridas cronicas, incluiram oito estudos e 906 participantes. Os
autores observaram reducdo significativa no tempo de cicatrizagdo e aumento no
percentual de cicatrizagdo, mas ndo encontraram diferengas estatisticamente
significativas em todos os desfechos, como taxa de cura completa, tempo de depuracio
bacteriana e duracdo da internacdo. Além disso, classificaram a qualidade da evidéncia
como muito baixa em razao de risco de viés, inconsisténcia e possivel viés de publicacao

(Tang; Chen; Ran, 2024).

Por outro lado, Vieira, Kron-Rodrigues e Carvalho (2024), em revisdo brasileira
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sobre curativos a base de mel em feridas de dificil cicatrizagao, concluiram que nao foram
encontradas evidéncias moderadas ou de alta qualidade capazes de comprovar efeitos
favoraveis do uso de curativos a base de mel. Esse achado ¢ relevante porque reforca a
necessidade de prudéncia na interpretagdo das evidéncias e impede que o mel medicinal
seja apresentado como intervengdo definitivamente comprovada para todos os tipos de

ferida.

Mais recentemente, Yao, Dai e Mei (2026) publicaram revisdo sistematica e
metanalise especifica sobre curativos de mel em tulceras do pé diabético, incluindo 16
ensaios clinicos randomizados e 1.423 participantes. Os autores relataram melhora na taxa
de cicatrizagdo completa e redu¢do do tempo até cicatrizagdo completa em comparago
com curativos convencionais, classificando a qualidade da evidéncia como moderada para
taxa de cicatrizacao e baixa para tempo de cicatrizagdo. Embora esse estudo fortaleca a
hipdtese de beneficio, seus resultados ainda devem ser integrados a pratica clinica com

avaliagdo individualizada e respeito as diretrizes assistenciais.

Estudo Tipo de evidéncia Principais achados Limitagdes relevantes

Nascimento et al. Revisdo sistematica Parte dos ensaios Heterogeneidade e

(2022) sobre ulcera do pé indicou maior necessidade de estudos
diabético cicatriza¢do, menor mais robustos

tempo de cicatrizagdo e
melhor depurag@o

bacteriana
Karadeniz e Serin Revisdo sistematica e Redugdo de tempo de Necessidade de novas
(2023) metanalise recuperacdo, dor, pesquisas

internacdo e aceleragdo
da granulag@o

Holubova et al. (2023) | Estudo prospectivo Melhora de odor, dor, Amostra pequena e
observacional exsudato e area da auséncia de forte
ferida controle experimental
Tang, Chen ¢ Ran Revisdo sistematica e Redugdo do tempo de Evidéncia de qualidade
(2024) metanalise em feridas cicatrizagdo e aumento | muito baixa
cronicas percentual de
cicatrizagdo
Vieira, Kron-Rodrigues | Revisdo sistematica Evidéncia inconclusiva | Auséncia de evidéncia
e Carvalho (2024) brasileira para feridas de dificil moderada ou alta
cicatrizagdo
Yao, Dai e Mei (2026) | Revisdo sistematica e Maior taxa de Evidéncia baixa a

metanalise de ECRs em | cicatrizacdo completa ¢ | moderada conforme

COTTA, S.M.O. Mel medicinal no cuidado de feridas do pé diabético: aliado terapéutico adjuvante entre cicatrizagéo,
controle microbiano e seguranga clinica. Revista Nexus Interdisciplinar, Natal/RN, v. 1, n. 3, p. 38-53, jul/set.,
2026.

48

QOO0

BY NC ND



REVISTA NEXUS INTERDISCIPLINARES

v.1, n.3 jul./set. 2026 DOI: 10.47538/RNI-2026.V1N3
ISSN: 3086-4402

pé diabético menor tempo até desfecho
cicatrizag¢do

SEGURANCA CLINICA: MEL MEDICINAL COMO ADJUVANTE, NAO
COMO SUBSTITUTO TERAPEUTICO

A seguranga clinica ¢ o ponto central para a incorporagdo do mel medicinal no
cuidado ao pé diabético. A Sociedade Brasileira de Diabetes (2025) menciona que
tratamentos adjuvantes, incluindo curativos com mel, podem ser considerados em ulceras
infectadas, desde que utilizados com antibioticoterapia especifica quando indicada. A
propria diretriz ressalta que a eficacia desses recursos ndo esta plenamente estabelecida
para achados clinicos de infec¢do, o que exige uso criterioso € acompanhamento

profissional.

Esse posicionamento tem implicagdo pratica importante. O mel medicinal nao
deve atrasar antibioticoterapia em infeccdo moderada ou grave, ndo substitui
desbridamento de tecido necrodtico, ndo corrige isquemia, ndo resolve pressdo plantar
inadequada e ndo substitui controle glicémico. Em feridas do pé diabético, a demora na
intervengdo correta pode aumentar risco de progressdo infecciosa, osteomielite,
internagdo e amputacdo. Portanto, o produto deve ser utilizado apenas quando houver

indicacao clinica e plano terapéutico definido.

A aplicagdo do mel medicinal também deve considerar dor, sensibilidade local,
quantidade de exsudato, profundidade da ferida, presenca de tlneis, necrose,
sangramento, alergia a produtos apicolas e condi¢des do paciente. Tang, Chen e Ran
(2024) observaram que o mel pode reduzir escores de dor em alguns contextos, mas
também pode aumentar desconforto doloroso durante o tratamento. Assim, a resposta

individual precisa ser monitorada e registrada.

Outro aspecto ético € a comunicacdo com o paciente. A divulgacdo do mel
medicinal deve evitar promessas de cura, prevencao absoluta de amputagdes ou
substituicdo de tratamentos convencionais. O termo mais adequado ¢ terapia adjuvante,
pois expressa que o recurso pode auxiliar, mas ndo ocupa o lugar dos pilares do

tratamento. A educacdo em saude deve reforcar que sinais como febre, pus, mau cheiro
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intenso, aumento de vermelhidao, calor, dor, pele escurecida, exposicao Ossea ou piora

da glicemia exigem atendimento imediato.

DISCUSSAO

A andlise da literatura revela um campo promissor, mas ainda em consolidagao.
O mel medicinal retne propriedades biologicamente plausiveis para o cuidado de feridas,
incluindo a¢do antimicrobiana, controle de exsudato, reducdo de odor e apoio a
cicatrizagdo. Esses efeitos sdao particularmente relevantes no pé diabético, condi¢do em
que a ferida tende a permanecer em estado inflamatorio cronico e vulneravel a infecgao.
Entretanto, plausibilidade bioldgica ndo equivale automaticamente a eficacia clinica

definitiva.

As revisdes mais favoraveis indicam redugao de tempo de cicatrizagao e melhora
de desfechos locais, enquanto revisdes mais cautelosas apontam qualidade de evidéncia
baixa ou inconclusiva. Essa divergéncia pode decorrer da heterogeneidade entre os
estudos, incluindo diferencas no tipo de mel, concentracdo, formulacdo, comparadores,
gravidade das lesdes, presenca de infecgdo, critérios de cicatrizagdo, frequéncia de troca
dos curativos e qualidade metodoldgica. Além disso, muitos estudos apresentam amostras

pequenas, dificuldade de cegamento e variacdo nos cuidados concomitantes.

No Brasil, a discussao deve considerar a realidade dos servicos de saude, o custo
dos curativos, a disponibilidade de produtos de grau médico, a capacitagdo das equipes e
a necessidade de protocolos seguros. Esse debate ¢ ainda mais importante quando se
compara o mel de Apis mellifera com o mel de abelhas sem ferrdo, pois o potencial
biologico das meliponas nao elimina a exigéncia de esterilizagcdo, padronizagdo, controle
microbiologico e validagdo clinica. Nao basta que o produto tenha origem natural; ¢
necessario que seja seguro, esterilizado, regularizado e usado dentro de um plano de

cuidado.

A contribuicdo mais prudente deste artigo ¢ situar o mel medicinal comoaliado
terapéutico adjuvante. Essa formulacao reconhece seu potencial sem transformar uma
intervencdo complementar em tratamento principal. No pé diabético, a melhor pratica

continua sendo a abordagem integrada, com avaliacdo interdisciplinar e tratamento dos
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fatores sistémicos e locais que impedem a cicatrizacdo. Assim, o mel medicinal pode ter
espaco na terapéutica, desde que associado aos cuidados essenciais e submetido a

avaliagdo continua dos resultados.

CONSIDERACOES FINAIS

O mel medicinal apresenta propriedades que justificam seu interesse como recurso
adjuvante no tratamento de feridas do pé diabético. As evidéncias apontam possivel
contribuicdo para cicatrizacdo, controle de carga microbiana, reducao de odor, melhora
de exsudato e conforto do paciente. Contudo, a literatura ainda apresenta limitacdes
metodoldgicas, e a qualidade das evidéncias varia entre muito baixa, baixa e moderada,

conforme o estudo e o desfecho analisado.

A principal conclusdo ¢ que o mel medicinal ndo deve ser tratado como cura
isolada para feridas diabéticas. Quanto a comparacao entre mel de Apis mellifera e mel
de abelhas sem ferrdo, o mel de meliponas apresenta potencial antimicrobiano relevante
e pode ser promissor para futuras formulagdes, mas o mel de Apis mellifera de grau
médico, especialmente Manuka medicinal, possui atualmente maior padronizagdo, maior
uso clinico e maior disponibilidade em curativos proprios para feridas. Assim, a escolha
mais segura ndo deve ser baseada apenas na espécie da abelha, mas no fato de o produto
ser de grau médico, esterilizado, padronizado e acompanhado por profissional de satde.
Seu uso seguro depende de indicacdo profissional, acompanhamento da evolu¢do da
ferida e integragdo com os pilares do tratamento: controle glicémico, avalia¢do vascular,
desbridamento quando necessario, alivio de pressdo, manejo da infeccdo e educacdo do

paciente.

Portanto, o mel medicinal pode ser considerado um aliado terapéutico promissor,
especialmente quando utilizado de forma ética, técnica e baseada em evidéncias. Para
fortalecer sua incorporagdo a pratica clinica, sdo necessarios ensaios clinicos
randomizados com maior niumero de participantes, padroniza¢ao de produtos, defini¢cao
de protocolos e avaliacao de desfechos relevantes, como tempo de cicatrizagao, redugao

de infec¢do, necessidade de amputagdo, dor, qualidade de vida e custo-efetividade.
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