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RESUMO

Introducéo: o tratamento de feridas tem recebido
grande atencao, atualmente, com o uso de novos produtos
e 0 abandono de terapias tradicionais.Objetivo:Estudar
a reacao inflamatéria de feridas tratadas com agucar e
solucé@o de &cidos graxos essenciais. Métodos: em
estudo aleatorio foi criada uma ferida de 400mm?, no
dorso de ratos Wistar, tratadas com deposicéo diaria de
solucdo fisiolégica de cloreto de s6dio 0,9%, no grupo A
(n=32), agucar no grupo B(n=32) e soluc¢édo de acidos
graxos essenciais, nos animais do grupo C(n=32), com
curativo oclusivo. As afericdes foram realizadas no 3°,
7°,14° e 20° dias de pds-operatorio e a reacao infamatoria
nas feridas dos animais foi quantificada através de analise
histolégica. Resultados: ndo houve diferenca significante
entre os grupos em estudo. Discussao: os resultados
se mostraram equivalentes na modulacao da resposta
inflamatéria dos animais estudados.Conclusdes. Nao
houve diferenca significante na reagéo inflamatéria durante
a cicatrizacdo de feridas tratadas com aclcar e
compostos de 4cidos graxos essenciais, em ratos.

ABSTRACT
Background: the attempt for wounds treatment in

our days include new therapies and discharge some
traditional ones. Objective: the aim of this study is to

evaluate the inflammatory response of wounds treated
with sugar and fatty acids compouds. Methods: into this
random study a 400 mm? scar was performed on the back
of Wistar rats and treated with daily occluded dresses .
Animals of group A (n=32) received saline solution on
the scar, group B received sugar and group C received
fatty acids solution. Measures were taken on 3¢, 7%, 14"
e 20" post operative days and the inflammatory response
was evaluated by histological analysis. Results: the results
showed equivalent responses on inflammatory modulation
of the studied animals. Conclusions: there were no
differences on inflammatory response of wounds treated
with sugar and fatty acids solution, in rats.

INTRODUCAO

O tratamento de feridas ainda € motivo de diversos
estudos pela falta de um consenso a respeito da melhor
forma de tratamento.

Prata! citam Gozenbach e Hoffman, que em 1936
foram os primeiros a realizar trabalho cientifico e descrever
0 uso do aglcar no tratamento de feridas

A publicacdo de Herszage et al?, em 1982, € um
marco com relacéo ao uso do agucar para o tratamento
de feridas, nos dias atuais.

Biondo-Sim&es?, comparando o uso do aglcar em
relacdo a solucao fisiolégica de cloreto de sédio a 0,9%,
concluiram que o acucar foi capaz de acelerar o processo
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de cicatrizacdo de feridas, em ratos.

O tratamento de feridas, no Brasil, com &cidos
graxos essenciais, presentes em compostos como
triglicerideos de cadeia média, com acidos graxos
essenciais ( TCM-ACE ), se tornou popularizado apés a
publicacéo de Declairt, em 1994.

Declair?, utilizando TCM — AGE na prevencao de
Ulceras de decubito, conclui que o TCM — AGE atua na
prevencdo de Ulcera de decubito, tem excelente
absorc¢éao, forma uma pelicula protetora da pele, previne
escoriacdes, proporciona nutricdo celular local e quando
usado em lesdes tipo escoriacdes epidérmicas, possui
grande capacidade de regeneracéo tissular.

Procuramos realizar estudo experimental avaliando
areacao inflamatdria presente em feridas tratadas com
aclucar e TCM — AGE, cicatrizadas por segunda
intengdo, em ratos.

METODOS

O protocolo experimental deste trabalho foi aprovado
pelo Comité de Conduta Etica no Uso de Animais de
Experimentacao da Universidade Estadual de Maringa,
sob o protocolo N° 043-2006.

Foram utilizados 96 ratos, machos, Wistar, com
idade aproximada de 120 dias, distribuidos em 3 grupos,
A, B e C, de 32 animais, e sudivididos, cada grupo, em 4
subgrupos de 8 animais : A1, A2, A3, A4; B1,B2,B3,B4;
C1,C2,C3,C4 . O grupo Afoi denominado controle, o grupo
B, acticar e o grupo C, TCM — AGE. O procedimento
cirargico era iniciado pela aplicacdo de anestesia, via
intramuscular, com cloridrato de 2-(2,6-xilidino)-5,6-

dihidro-4H-1,3-tiazina" e cloridrato de quetamina ™ na
relacdo 1:1, empregando-se desta associa¢cédo 1ml/Kg?
peso corporal, seguida de depilacdo digital do dorso do
rato. Em seguida, utilizava-se um molde de silicone,
refor¢ado por polipropileno, com area de 400mm?2.para
delinear a area de pele a ser ressecada.. As areas
cruentas eram tratadas com 2 ml de solucéo fisiolégica
de cloreto de sodio a 0,9%, nos animais do grupo A, 2g
de acgucar, nos animais do grupo B e 2 ml de solucdo de
triglicerideos de cadeia média com Acidos graxos
essenciais (TCM —AGE )?, nos animais do grupo C. Em
todos os animais realizava-se curativo oclusivo da ferida.
Os animais dos subgrupos A1,B1 e C1 eram sacrificados
no 3° dia, os dos subgrupos A2,B2 e C2, no 7° dia, 0s
dos subgrupos A3,B3 e C3, no 14° dia e os dos subgrupos
A4, B4 e C4, no 20° dia. Ap6s o sacrificio, a leséo era
retirada, cirurgicamente, em toda sua integridade e fixada
em formalina, os cortes histolégicos corados com
hematoxilina-eosina e a anélise microscoépica realizada,
através de contagem de cem células em microscopio
Optico de luz polarizada, no melhor campo e maior
aumento.

Os resultados foram submetidos ao tratamento
estatistico pelos testes paramétrico “t de Student” e 0s ndo-
paramétricos “Mann-Whitney” e “Comparacao entre duas
Proporgdes” para amostras independentes, fixando-se em
0,05 ou 5%, o nivel para a rejeicéo da hipétese de nulidade.

RESULTADOS

Os resultados estao descritos nas tabelas 01 a 06:

TABELA 1 - ESTATISTICA DESCRITIVA DOS DADOS OBSERVADOS NO

GRUPO A
DADOS NUMER | MEDI | DESVI | MINIM | MAXIM | MEDIA
@) A (@) 0] @) NA
PADR
AO
PESO 32 2294 47,1 177,5 399,0 -
CONTAGEM DE CELULAS
e Polimormonucleares
e 3°Dia 08 45,6 10,4 33,0 63,0 -
e 7°Dia 08 46,1 13,4 34,0 72,0 -
e 14°Dia 08 44,6 11,3 24.0 61,0 -
e 20°Dia 08 46,8 15,0 22,0 72,0 49,5
e Monomorfonucleares
e 3°Dia 08 54,4 10,4 37,0 67,0 -
e 7°Dia 08 53,9 13,4 28,0 66,0 -
e 14°Dia 08 55,4 11,3 39,0 76,0 -
e 20°Dia 08 53,2 15,0 28,0 78,0 -
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TABELA 2 - ESTATISTICA DESCRITIVA DOS DADOS OBSERVADOS NO

GRUPO B
DADOS NUMER | MEDI | DESVI | MINIM | MAXIM | MEDIA
O A 0] 0] O NA
PADR
AO
PESO 32 2364 51,6 164,0 351,5 -
CONTAGEM DE CELULAS
e Polimormonucleares
e 3°Dia 07 60,1 10,6 44,0 77,0 -
e 7°Dia 06 50,7 19,3 27,0 78,0 46,0
e 14°Dia 05 23,8 19,1 1,3 48,5 28,0
e 20°Dia 06 46,4 11,5 30,0 62,0 -
e Monomorfonucleares
e 3°Dia 07 39,9 10,6 23,0 56,0 -
e 7°Dia 06 49,3 19,3 22,0 73,0 54,0
e 14°Dia 05 76,2 19,1 51,5 98,7 -
e 20°Dia 06 53,6 11,5 38,0 70,0 -

TABELA 3 - ESTATISTICA DESCRITIVA

DOS DADOS OBSERVADOS NO

GRUPO C
DADOS NUMER | MEDI | DESVI | MINIM | MAXIM | MEDIA
O A @) O O NA
PADR
AO
PESO 32 2357 52,2 168,5 369,5 -
CONTAGEM DE CELULAS
e Polimormonucleares
e 3°Dia 08 45,9 13,0 28,0 62,0 -
e 7°Dia 06 49,3 11,2 37,0 66,0 -
e 14°Dia 07 45,7 11,9 32,0 68,0 -
e 20°Dia 08 28,0 20,3 8,0 71,0 26,5
e Monomorfonucleares
e 3°Dia 08 54,1 13,0 38,0 72,0 -
e 7°Dia 06 50,7 11,2 34,0 63,0 -
e 14°Dia 07 54,3 11,9 32,0 68,0 -
e 20°Dia 08 72,0 20,3 29,0 92,0 -
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TABELA 4 -

RESULTADO DOS TESTES APLICADOS NA

COMPARACAO DOS GRUPOS ESTUDADOS - GRUPO A x GRUPO B

DADOS RESULTA | TESTE VALOR | SIGNIF
DO DO APLICAD | TABELA I-
TESTE o) DO CANCI
A
PESO - 0,563 tde Student p=0,576 NS
CONTROLE x ACUCAR
e Polimormonucleares
e 3°Dia -2,861 tde Student p=0,013 S
e 7°Dia 0,602 Mann- p=0,559 NS
Whitney
e 14°Dia 3,159 “ p = 0,009 S
e 20°Dia 0,049 Mann- p=0,962 NS
Whitney
e Monomorfonucleares
e 3°Dia 2,861 tde Student p=0,013 S
e 7°Dia 0,602 Mann- p=0,559 NS
Whitney
e 14°Dia - 3,159 tde Student p=0,009 S
e 20°Dia -0,049 tde Student p=0,962 NS
TABELA 5 - RESULTADO DOS TESTES APLICADOS NA
COMPARACAO DOS GRUPOS ESTUDADOS - GRUPO A x GRUPO C
DADOS RESULTA | TESTE VALOR | SIGNIF
DO DO APLICAD | TABELA I-
TESTE 0 DO CANCI
A
PESO -0,503 tde Student p=0,616 NS
CONTROLE x TCMAGE
e Polimormonucleares
e 3°Dia - 0,043 tde Student p=0,967 NS
e 7°Dia 0,547 Mann- p=0,594 NS
Whitney
e 14°Dia - 0,195 tde Student p=0,849 NS
e 20°Dia 2,095 Mann- p =0,055 NS
Whitney
e Monomorfonucleares
e 3°Dia 0,043 tde Student p=0,967 NS
e 7°Dia 0,547 Mann- p=0,594 NS
Whitney
e 14°Dia 0,195 tde Student p=0,849 NS
e 20°Dia -2,095 tde Student p=0,055 NS
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TABELA 6 -

RESULTADO DOS TESTES APLICADOS NA

COMPARACAO DOS GRUPOS ESTUDADOS - GRUPO B x GRUPO C

DADOS RESULTA| TESTE VALOR [ SIGNIF
DO DO APLICAD | TABELA I-
TESTE 0 DO CANCI
A
PESO 0,054 tde Student p=0,957 NS
ACUCAR x TCMAGE
e Polimormonucleares
e 3°Dia 2,165 tde Student p=0,050 NS
e 7°Dia 0,146 Mann- p =0,887 NS
Whitney
e 14°Dia 2,079 “ p = 0,064 NS
e 20°Dia 1,716 Mann- p=0,112 NS
Whitney
e Monomorfonucleares
e 3°Dia -2,165 tde Student p=20,050 NS
e 7°Dia 0,146 Mann- p =0,887 NS
Whitney
e 14°Dia 2,079 tde Student p =0,064 NS
e 20°Dia - 1,716 tde Student p=0,112 NS

DISCUSSAO

Kd&ssi et al® procurou avaliar os efeitos da sacarose,
em trés concentracdes diferentes (0,01, 0,1 ou 1M ), na
formacao de tecido de granulagdo em uma ferida padrao.
A quantidade de tecido de granulacdo foi medida por
analise quimica e histolégica, enquanto a quantidade e
distribuicdo de colageno tipos | e lll foram aferidas por
imunofluorescéncia. Nenhuma das trés concentracdes
alteraram as quantidades de DNA, RNA, hidroxiprolina,
nitrogénio, hexosaminas e 4cido urbnico no tecido de
granulacdo. Concluiu que a solugédo de sacarose ndo
teve efeito benéfico, nem prejudicial na quantidade de
tecido de granulacéo desenvolvido em um modelo de ferida
experimental. A quantidade e distribuicdo de colageno
tipo | e tipo lll também n&o foram alteradas pelo tratamento
com sacarose.

De Feo et al®, Haddad et al’, Kilic®, Phupradit®,
Topham?® e Tovey™ relatam o uso clinico do agucar para
o tratamento de feridas . Em nosso experimento nao
observamos agravamento da reacao inflamatéria, nas
lesBes tratadas com acucar, o que é compativel com os
resultados encontrados por estes autores.

Hansen e Jensen'? encontraram fortes evidéncias
de que o &cido linoléico tem uma funcéo muito especifica
e essencial na manutenc¢éo da barreira hidrica cutanea.
Segundo estes autores, esta funcdo do linoleato é
independente de seu papel anti-inflamatério, precursor
do 4cido aracddnico e dos eicosanoides.

Rouguet®® relata que tem sido demonstrado que a

aplicacao topica de acido linoléico ( AL) ou seus
metabolitos ( ac. gama linoléico, &c. aracddnico ) anula
os efeitos da deficiéncia de acidos graxos essenciais.

Puglia et al'* relatam os efeitos anti-inflamatorios
dos &cidos graxos essenciais apos sua aplicagdo topica
sobre a pele. Nao encontramos diferengas signifcantes
em relacdo a presenca de células inflamatdrias, entre os
grupos A, B e C estudados.

Considerando os estudos de Nutegeren et al*® e
White et al*®* e comparando com os nossos resultados,
acreditamos que tanto o agucar quanto o TCM-AGE
contribuem para o processo de reparo e restauragéo da
barreira hidrica da pele, pelo estimulo positivo gerado pelos
peroxidos, produzidos a partir dos substratos aculcar e
acidos graxos essenciais.

CONCLUSAO

N&o houve diferenca na reacdo inflamatéria de
feridas cutaneas tratadas com aclcar e TCM-ACE e
cicatrizadas por segunda intencdo, em ratos.
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