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Errata
No artigo de Revisão do volume 86(3):505, “Avanços

no tratamento da leishmaniose tegumentar do novo mundo
nos últimos dez anos: uma revisão sistemática da literatura,”
o último parágrafo ficou incompleto. Segue abaixo em negri-
to o trecho que faltava:

CONCLUSÃO
Apesar de a LT ser um importante problema de saúde

pública no Brasil e nas Américas, os dados publicados sobre

o uso de novas drogas para o tratamento da LT em nosso
meio ainda são bastante limitados. A realização de mais
ensaios clínicos randomizados, duplo-cegos e placebo con-
trolados, com amostras adequadas, é de extrema importân-
cia para a avaliação de novos regimes terapêuticos para o
tratamento da LT e deve ter como objetivo encontrar drogas
eficazes, com baixa toxicidade, de fácil administração e com
custo e tempo de tratamento reduzidos, facilitando, desta
forma, o tratamento nas regiões endêmicas da doença.  

Prezada Izelda. 
Gostaria de cumprimentar você e sua equipe dos Anais

Brasileiros de Dermatologia pelo esforço empenhado nos últimos
anos. Isto resultou não só na melhoria da qualidade da revista, na
re-indexação, bem como o recente crescimento de qualidade
(CAPES), passando de B3 para B2, estando agora junto com
revistas de renome internacionais. Sei que todo o seu esforço
precisa ser mantido por meio da seleção de artigos de alto nível e
pelo trabalho de toda a equipe. Desta maneira farei algumas
observações sobre o artigo de comunicação "Uso de ondas de alta
frequência no tratamento de onicomicose - comunicação
preliminar de três casos" publicado no volume 86, número 3. O
artigo trata de mais um aparelho tentando auxiliar a terapêutica,
neste caso para as onicomicoses, porém a descrição do método e
análise dos resultados deixou muito a desejar para o leitor, não
respondendo as seguintes dúvidas: a) Qual aparelho foi utilizado?
b) Como foi utilizado? Sob a placa ungueal? Sob a dobra ungueal
posterior? Por quanto tempo em cada sessão? c) Existe alguma
evidência de sucesso terapêutico da aplicação de alta frequência
em onicomicoses causadas por dermatófitos? A referência citada
(7) só indica o efeito da alta frequência em culturas de Candida
tropicalis - provavelmente in vitro. d) O custo do tratamento é alto
ou não? Inicialmente é citado que "seu custo pode ser mais
acessível que o tratamento convencional" e mais adiante justifica a
descontinuidade terapêutica de 2 dos 3 participantes por "um dos
fatores desfavoráveis foi a disponibilidade destes aos inúmeros
retornos à Clinica de Podologia para a aplicação das ondas de alta
freqüência e o custo, que se tornaria elevado pelo longo tempo de

aplicação". e) Quanto ao sucesso do tratamento como poderíamos
considerar que estes pacientes estão curados sendo que o exame
micológico direto permaneceu positivo após 12 meses, nos 3
pacientes? Devemos relembrar que os critérios de cura são: A)
100% de ausência de sinais clínicos de onicomicoses (micológico
não necessário) OU B) Micológico negativo com um ou mais dos
seguintes sinais clínicos i) hiperqueratose subungueal distal ou
onicólise em menos de 10% da unha afetada ii) Espessamento da
placa ungueal que não melhora com o tratamento devido a
comorbidades E os de insucesso são: A) Resultado do exame
micológico positivo OU B) Algum dos 4 sinais clínicos, mesmo
com exame micológico negativo: i) Alteração da placa
(>10%)compatível com infecção por dermatófito ii) Estrias
branco/amarelas ou laranja/marrom na placa ungueal iii) Onicólise
lateral com o restante da placa normal iv) Hiperqueratose da parte
lateral da unha 1 f) As fotos mostram que todo o trabalho
podológico, provavelmente, proporcionou aos pacientes uma
melhora na auto-estima, porém não os curou da onicomicose
(micológico direto positivo). Mediante a estas considerações, fica
a impressão que este tratamento, além de longo e caro, não resulta
em cura da onicomicose, mas associado ao tratamento
convencional, melhoraria a qualidade de vida dos pacientes. 
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