


✓ Creme de hidratação intensa/eficaz

✓ Casos que se exigem cuidado especial 

ou no uso diário

✓ Sem contraindicação (sem ureia)

✓ Todo tipo de pele (inclusive crianças e 

grávidas)

✓ Fabricado nos EUA há 45 anos



Por que o Udderly é um dos melhores 

cremes hidratantes do mundo?

EFICÁCIA nos casos mais desafiadores

- apesar de não conter ureia

SEGURANÇA
- não contém ingredientes prejudiciais

- muito usado em pacientes com cuidados especiais

Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES

- hospitais, médicos, indústria farmacêutica

Vendido pelas principais redes de drogarias

- Walgreens, CVS, Rite Aid, Walmart (EUA)

- Venâncio, Onofre (Brasil)



…“essa paciente usou doxorrubicina lipossomal e teve uma síndrome mão pé grau IV. 

Fez uso do Udderly Smooth e a recuperação da pele foi excepcional”

Enfermeira Larissa Anielle
Centro de Oncologia RN

EFICÁCIA



Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES

Visual-aid - PFIZER



Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES

Guia do paciente – Roche (EUA)



Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES

Primeira unidade distribuída no início de cada

tratamento quimioterápico



Referenciado em inúmeros livros de Oncologia, Dermatologia e Enfermagem, 

publicações técnicas como Jornal of Clinical Oncology (ASCO), Jornal of Oncology

Pharmacy Practice, e Journal of the American Academy of Dermatology

Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES



AÇÃO COMPLETA

OCLUSIVOS

- Reduz a evaporação transdérmica

- Cria barreira hidrofóbica

sem oleosidade

UMECTANTES

- Aumenta absorção de água da derme 

E do ambiente para a epiderme

EMOLIENTES

- Melhora aparência da pele

- Aumenta suavidade, elasticidade e maciez

- Preenchimento de rachaduras e reparação da pele

- Recuperação das funções naturais de retenção de 

água.

ALANTOÍNA

- Cicatrizante

- Acelera a regeneração celular

- Recuperação das irritações e 

asperezas da pele

- Possui propriedades anti-idade

http://www.google.com.br/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&docid=svlGmOmNXn5CkM&tbnid=N38NTr8jxJZAhM:&ved=0CAUQjRw&url=http://sannaicosmetics.wordpress.com/2010/02/10/alantoina-un-regenerador-natural/&ei=UmJHUbTmGoHQ8QTYiIH4Dg&psig=AFQjCNHctvklta3U0TfkEZLuSdslFQ7zUg&ust=1363719077036962




Aplicações

. Síndrome Mão-Pé (quimioterapia)

. Radiodermite (radioterapia)

. Ressecamento severo

. Psoríase

. Dermatite

. Queimaduras leves

. Pés, mãos, rosto, joelho, etc

Prevenção e
gerenciamento



ESTUDOS CIENTÍFICOS DAS MAIS RESPEITADAS INSTITUIÇÕES FUNDAMENTAM A 

EFICÁCIA, COMO YALE CANCER CENTER E NORTHWESTERN UNIVERSITY

Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES



Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES

ESTUDO DE CASO

Yale Cancer Center

Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos

Instituto Nacional de Saúde

Clínica: Câncer colorretal é uma neoplasia maligna que afeta o intestino grosso e/ou o reto, acometendo a parede intestinal, e que dependendo do grau de 

invasão desta, pode comprometer outros órgãos, quer directamente, quer através de metástases.

Data: 6 de Setembro de 2006

Variante: Paciente com Deficiência Dihidropirimidina Desidrogenase (DPD), tratado com Capecitabina manifestando Síndrome Mão-Pé (HFS)

Realizado por: Saif MW, Elfiky A, Diasio R. (wasif.saif@yale.edu)

Local do estudo: Yale Cancer Center, New Haven, CT, USA. 

Síntese: 

Apresentamos um caso com deficiência dihidropirimidina desidrogenase (DPD) que se manifestou a variante da Síndrome Mão-Pé (HFS). 

Um homem de 52 anos recebeu Capecitabina para tratamento do câncer colorretal. No nono dia do primeiro ciclo, ele apresentou uma erupção sobre o dorso de 

ambas as mãos acompanhados por sintomas de dor, eritema, edema e descamação consistente com grau 3 de Síndrome Mão-Pé (HFS). 

As palmas das mãos e plantas dos pés estavam apenas sensíveis sem aparente erupção ou descoloração. 

A atividade de Dihidropirimidina Desidrogenase  foi avaliada através do teste de rádio usando células mononucleares do sangue periférico. O resultado foi 

abaixo do normal: 0,12 de nmol/minuto/mg proteína. 

A Capecitabina não foi retomada e a erupção avermelhada foi resolvida em três semanas com o uso de Vitamina B6 Piridoxina e do Udderly Smooth®. 

Curiosamente, a Síndrome Mão-Pé (HFS) raramente é vista com esquemas de  5-fluorouracil (5-FU ou f5U, vendido sob as marcas Adrucil, Carac, Efudex e 

Fluoroplex) contendo inibidores de DPD. 

A farmacologia necessita mais investigação para o desenvolvimento da Síndrome Mão-Pé (HFS) em pacientes com Deficiência Dihidropirimidina

Desidrogenase (DPD). 

A DPD se não for diagnosticada pode levar à morte. Além de grave ameaça para a vida, toxicidades semelhante ao 5-Fluorouracil e a Capecitabina podem levar 

a variantes incluindo HFS, em pacientes com DPD.

Publicado em PubMed - index MEDLINE

PMID: 17026792

http://pt.wikipedia.org/wiki/Neoplasia
http://pt.wikipedia.org/wiki/Intestino_grosso
http://pt.wikipedia.org/wiki/Reto
http://pt.wikipedia.org/wiki/Parede_intestinal
http://pt.wikipedia.org/wiki/Met%C3%A1stase


Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES

ESTUDO CLÍNICO

Northwestern University

Instituto Nacional de Saúde dos EUA 

Biblioteca Nacional de Medicina dos EUA

Informação Descritiva

Título:

Tratamento da Reação da Pele das Mãos e dos Pés induzida pelo Sorafenibe

Título Oficial:

Estudo para avaliar Creme com 40% de Uréia, Creme Fluocinonide 0.05%, Creme Tazarotene 0.1%, e um creme

emoliente para o tratamento das reações de Mão-Pé relacionadas com o uso de Tyrosine Kinase – inibidor do

Sorafenibe.

Breve Resumo

O objetivo deste estudo é avaliar tratamentos para erupções cutâneas causada por Sorafenibe.

Descrição

Este estudo irá comparar a eficácia dos quatro cremes (creme de uréia 40%, creme fluocinonide 0.05%

[corticoide], creme tazarotene 0.1% e o creme Udderly Smooth®) no tratamento das reações de pele de mão-

pé, uma erupção cutânea causada por sorafenib.

ClinicalTrials Identifier: NCT00667589

FONTE: ClinicalTrials.gov

Link: http://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT00667589

http://clinicaltrials.gov/ct2/show/NCT00667589


Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES

Jornal de Oncologia Clínica (Jornal Oficial da Sociedade

Americana de Oncologia Clínica)

Fase I – Estudo do Capecitabina com concomitante

radioterapia para pacientes com avançado câncer de

pâncreas

Nós não observamos nenhum paciente desenvolvendo grau 3

de síndrome mão-pé, a mais comum toxina redutora de

dosagem observada em estudos de câncer retal. Todos os

pacientes em nosso estudo foram administrados com piridoxina

50mg oral 3 vezes por dia e Udderly Smooth Udder Cream ou

Bag Balm.

Fonte: 

http://jco.ascopubs.org/content/23/34/8679.full

http://jco.ascopubs.org/content/23/34/8679.full


Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES

Identificando e Tratando Síndrome
Mão-Pé associada à Fluropirimidina em

Pacientes Brancos e Não Brancos

Yale University School of Medicine

Fonte: 

http://www.supportiveoncology.net/jou

rnal/articles/0507337.pdf

http://www.supportiveoncology.net/journal/articles/0507337.pdf


No Brasil é indicado por profissionais de saúde de entidades como: INCA,

Rede D’Or, Rede Amil, Hospital Sírio-Libanês, ICESP, Hospital Albert

Einstein, AC Camargo, Centro Paulista de Oncologia-CPO, CENTRON,

Hospital Oswaldo Cruz, e Hospital São José (Beneficiência Portuguesa).

Indicado pelas PRINCIPAIS INSTITUIÇÕES

www.bioargo.com

vendas@bioargo.com

+55 21 2621-5565 


