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RESUMO: O presente trabalho objetivou estudar macro e microscopicamente a resposta
dérmica e epidérmica no processo de reparo regenerativo ou cicatricial de ratos tratados
diariamente com diferentes e alternativos curativos locais. Apds anestesia, foi provocada uma
queimadura com uma placa aquecida a 130° C por cinco segundos em 29 ratas que foram
divididas em trés grupos, sendo, grupo controle tratado com solucao fisiolégica estéril (n=9),
grupo tratado com pomada de prépolis (n=10) e grupo tratado com membrana amniética
(n=10). Os animais foram eutanasiados com sete, 14 e 21 dias de tratamento. Macro e
microscopicamente no sétimo dia pds-lesdo os animais tratados com proépolis ja apresentavam
significativa aceleragdo do processo cicatricial. O tecido de granulacdo era evidente e
cronologicamente mais adiantado que no grupo controle, onde o tecido de granulagédo era mais
evidente no dia 21 ap6s queimadura, enquanto que o grupo tratado com amnio apesar de nao
apresentar aceleragao do processo de cicatrizagao, ndo apresentou células inflamatérias desde
os primeiros dias da aplicagdo. Ambos os tratamentos estudados mostraram-se eficazes no
tratamento de queimaduras comparado ao grupo controle. A pomada de prépolis a 5%
acelerou o processo de reparagao tecidual local e por isso, antecipou a cura no periodo inicial
macroscopicamente. J& a membrana amniética estimulou a regeneracao celular tecidual no
local lesionado e inibiu a reagao inflamatéria em todos os dias subsequentes as lesdes.
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Segundo Laborde (2006), aproximadamente 2 milhdes de pessoas requerem atencao
medica devido a lesdo por queimadura nos Estados Unidos a cada ano. Desse grupo,
aproximadamente 51.000 exigem internagdo hospitalar aguda e cerca de 4.500 pessoas
morrem por ano, decorrente de queimaduras ou pelas lesdes inalatérias correlatas.

As estaticas nos ddo uma idéia da importancia do problema e da necessidade de criar
condicdes para uma assisténcia adequada ao queimado, levando em consideragao o alto risco
de infec¢do a que esta sujeito, o custo do leito por dia e a longa permanéncia no hospital
(AZEVEDO, 1982).

Mesmo sendo considerado um trauma de conseqiiéncias graves, tanto do ponto de
vista de iminente mortalidade, como também de certeza de um periodo de prolongada
morbilidade, com resultados estéticos, funcionais e psicolégicos nem sempre satisfatérios, cada
vez mais aumenta a demanda de vitimas de queimaduras e, lamentavelmente, a grande
maioria sdo de criangas e adultos jovens (MACIEL e SERRA, 2004).

Considerando que as lesGes por queimaduras, sdo provocadas por acidentes
domésticos, de trabalhos e até mesmo naturais, acometem um grande percentual da populagédo
e que tal tematica vem sendo pouco explorada pelos enfermeiros, esse trabalho almeja testar a
eficacia de diferentes e alternativos tratamentos curativos locais em ratos (Ratus norvegicus)
com membrana amnidtica e pomada de propolis, para estimular a reepitelizacdo
dérmica/epidérmica ou a cicatrizagdo da lesédo, a fim de oferecer melhores condigbes de vida
ou sobrevida a pacientes vitimas de queimadura.



METODOLOGIA

Apos tricotomia da regido cervical e anestesia com quetamina e xilazina intra-peritonial
(IP) na dose de 30 e 15 mg/kg respectivamente, foi provocada uma queimadura com uma placa
aquecida a 130° C por 5 segundos em 29 ratas divididas em trés grupos, sendo grupo controle
tratado com solugéo fisioldgica estéril (n=9), grupo tratado com pomada de prépolis (n=10) e
grupo tratado com membrana amnidtica (n=10).

Todos os dias, ap6s a queimadura, os animais foram observados quanto a seu
comportamento e evolugdo macroscopica da lesdo através de documentagcéao fotografica e
avaliacdo das fases de cicatrizagdo. Os animais foram eutanasiados em camara de gas
carbbnico nos dias sete, 14 e 21 apds a queimadura para colheita de fragmentos da area
lesada e posterior analise histolégica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O comportamento dos animais dos animais apresentou poucas alteragcées no decorrer
do estudo.

-Grupo controle

No sétimo dia pds-lesdo os animais do grupo tratado com solugéo fisioldgica nao
apresentavam diferengas significativas quanto a avaliagdo macroscoépica. Microscopicamente
as areas possuiam um aspecto inflamatério caracteristico.

No 14°dia pés-lesdo os animais do grupo controle apresentavam lesées em diferentes
fases de cicatrizacdo. As lesbes apresentavam-se bastante encrostadas com aspecto vivo e
coloragdo avermelhada indicando tecido de granulagdo formado. Microscopicamente, as
caracteristicas celulares de inflamagao aguda continuavam, porém com uma maior organiza¢ao
do tecido conjuntivo neoformado.

No 21°dia os animais apresentavam uma lesdo em fase de cicatrizacao, diminui¢cdo do
tamanho inicial da lesdo, sem inicio de reparagéo tecidual. Microscopicamente o tecido de
granulacado estava presente em mais evidéncia que no 14° pds-queimadura, indicando inicio de
regeneragao.

-Grupo tratado com pomada de prépolis a 5%

No sétimo dia pds-lesdo os animais tratados diariamente com pomada de prépolis a 5%
apresentavam lesdes em processo de reparagdo tecidual, degradacao do tecido superficial e
ruptura de bolhas subcutaneas.

Apds 14 dias de tratamento, os animais do grupo tratado com prépolis apresentavam
formagao de crostas nas lesdes e processos de granulacdo em regides especificas das lesdes.
Microscopicamente o tecido de granulagédo era evidente e cronologicamente mais adiantado
que no grupo controle nessa mesma fase.

No 21° dia de tratamento diario, as lesGes dos animais apresentaram-se reparadas,
hidratadas e crostas elevadas de cicatrizacdo. A medida que ocorria a reparacdo da ferida e a
reabsorcdo de exsudatos predominava o crescimento de capilares e a fibroplasia. A
organizagdo comecgava a formar uma escara ou cicatriz. Com o aumento da produgéo de
colageno os fibroblastos ficavam menos ativos, tornando a ferida com aspecto branco e
brilhante. Microscopicamente o colageno passava pelo processo de remodelagdo dinamico e
lento. Com o tempo as fibras de colageno ficam mais fortes pelo aumento das ligagbes entre as
fibrilas, conferindo maior rigidez da ferida.

A cobertura de propolis mostrou ser eficaz no tratamento de queimaduras de pele,
devido as suas propriedades cicatrizantes, anestésicas, antimicrobianas, bactericidas,
adstringentes, antiinflamatérias e citostaticas (GREGIO et al., 2005).

-Grupo tratado com amnio

Apos 7dias da aplicagdo da membrana amnibtica, os animais apresentavam lesdes
ressecadas com aspecto escurecido devido ao acumulo de sangue abaixo da crosta cicatricial,



alem de deformidades no formato inicial da lesdo. No entanto, deve-se ressaltar o fato de que
nos primeiros dias pos-queimadura, as lesdes do grupo tratado com membrana amniética nao
apresentaram sinais de reagéo inflamatéria ao redor da regido lesionada quando comparadas
aos grupos tratados com prépolis e com solugéo fisiolégica. As lesdes tratadas com amnio
apés 7dias da lesdao mostraram-se com um aspecto microscépico semelhante ao grupo tratado
com propolis, porém uma observacdo mais detalhada dos cortes evidenciou um processo
inflamatério mais leve do que o observado no outro grupo tratado. Este aspecto referiu-se a
uma diminuicdo qualitativa das células do processo inflamatério logo abaixo da regido de
gueimadura. Nesta fase inicial do tratamento, algumas células gigantes foram observadas,
mostrando intensa atividade de remodelagéo tecidual local.

O aspecto das lesbes tratadas no 142 dia pés-queimadura era de ressecamento, sem
inicio de reparacao tecidual, presenca de exsudagdo hemorragica sob as crostas cicatriciais.
No entanto, ao contrario do grupo controle, ndo apresentava sinais flogisticos na lesdo, nem na
regido ao redor da queimadura. Microscopicamente pdde-se observar o inicio da repeticao das
bordas da regido da queimadura, conseqlente descolamento da crosta.

As lesbes tratadas com membrana amnidtica apds 21 dias da aplicacdo comegavam a
iniciar o processo de reparagdo tecidual, apresentando o ressecamento da exsudagéo
hemorragica e tecido de granulacdo -caracteristico. Algumas lesées mostravam uma
significativa diminuicdo do tamanho da queimadura, e uma das lesdes ainda permaneciam cm
uma espessa crosta cicatricial, formada nos primeiros dias pos-queimadura, em todo o
perimetro da lesdo. Microscopicamente a reepitelizacdo das bordas foi surpreendente. O tecido
logo abaixo da area queimada ja ganhava um aspecto de organizagao bastante evidente.

Apesar de os substitutos de pele serem capazes de acelerar 0 processo de cicatrizagdo
por possuirem acdo antibacteriana, estimularem os processos de granulagdo, contracdo e
estilizagdo, formarem barreiras fisicas contra invasio bacteriana e propiciarem retengéo de
exsudato (FALCAO et al., 2001), no estudo realizado a membrana amniética ndo atingiu esses
resultados macroscopicamente, pois as lesbes tratadas com membrana amniética mostravam-
se igualaveis aquelas tratadas com solugdo tratadas com solucdo fisiolégica. No entanto,
demonstrou uma consideravel capacidade antiinflamatéria pouco relatada em estudos
anteriores. Além dessa fantastica propriedade, as lesdes desse grupo de tratamento,
microscopicamente, apresentaram inicio de reepitelizacdo j& no 14° dia poés-lesdo, com
estilizacdo quase que completa no 21° de ferimento. Com isso, a membrana amniética pode
ser considerada uma boa escolha de tratamento do queimado, pois ao contrario dos substitutos
temporarios de pele disponiveis atualmente, que tém alto custo e ndo sao eficazes para o
tratamento de queimaduras profundas, (FERREIRA et al., 2003) a membrana amniética nao
custo nada e existe em abundancia em todos os hospitais (AZEVEDO, 1982).

CONCLUSOES

Péde-se concluir que os tratamentos estudados mostraram-se eficazes no tratamento
de queimaduras. A pomada de prépolis acelerou o processo de reparacao tecidual local e por
isso, antecipou a cura no periodo inicial macroscopicamente. J& a membrana amniética
estimulou a regeneracao celular tecidual no local lesionado € inibiu a reagéo inflamatéria em
todos os dias subsequentes as lesoes.
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