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RESUMO

Infrodugdo: A preocupacdo com a viabilidade de retalhos cutdneos, es-
pecialmente os randomizados, tem sido motivo de diversas pesquisas na
cirurgia pldstica. O fator limitante para a utilizacdo desses retalhos é a
imprevisibilidade de sua vascularizacdo distal, o que poderd resultar em
necrose parcial ou completa do retalho. Neste estudo, foi testado o uso
tépico do dcido linoleico na melhoria da sobrevivéncia dos retalhos de
pele. Este € um dcido graxo poli-insaturado, que em estudos sobre cicatri-
zacdo de feridas mostrou atuar na mediacdo da resposta inflamatéria e
na diminuicdo da producdo de éxido nitrico, acelerando o processo de
reparo. Objetivo: O objetivo deste trabalho foi avaliar morfométrica e his-
tologicamente o aumento da viabilidade de retalhos cut@neos randomi-
zados em ratos, tfratados com uso tépico do dcido linoleico. Método: Vin-
te e quatro ratos Wistar machos divididos aleatoriamente em trés grupos:
grupo Controle ou Glicerina (GG, n = 8), grupo Dersani® (GD, n = 8) e gru-
po Acido Linoleico (GL, n = 8). Sob anestesia geral, foi elevado um retalho
randémico modificado de McFarlane na regido dorsal dos ratos. Resulta-
dos: A média da porcentagem da drea de necrose dos retalhos foi: GG -
44,49%, GD - 44,72% e GL - 44,20%. Estas nGo apresentaram diferencas es-
tatisticas significativas (P>0,05). A andlise histolégica ndo evidenciou dife-
rencas significativas no grau de necrose ou processo inflamatério. Con-
clusao: Neste estudo, a aplicacdo tépica do AL ndo apresentou diferen-
cas estatisticas significativas em aumentar a drea de viabilidade do reta-
Iho cut@neo randomizado em ratos.

Descritores: Rato. Isquemia. Reperfusdo. Retalhos cirlrgicos. Acido Linolei-
co.
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Background: Concern about the viability of skin flaps, especially those of
random pattern, has been the subject of several studies in plastic surgery.
The limiting factor of these flaps is the unpredictability of its microvascula-
fure, which could lead to partfial or complete necrosis of the flap. This
study tested the role of topical use of linoleic acid on the survival of ran-
dom skin flaps. This is a polyunsaturated fatty acid, which in wound heal-
ing studies showed to act by mediating the inflammatory response, and
decreasing the production of nitric oxide, accelerating the repair process.
Objective: The aim of this project was to evaluate morphometric and his-
tologically the improvement on skin flaps survival in rats treated with topi-
cal linoleic acid. Method: 24 male Wistar rats randomly divided into 3
groups, the control group or Glycerin (GG, n = 8), Dersani® group (GD, n =
8) and Linoleic Acid group (GL, n = 8). Under general anesthesia, a cranial
base modified McFarlane random skin flap was elevated in dorsal region
of the rats. Results: The mean percentage of necrosis area among the
groups was: GG - 44.49%, GD - GL and 44.72% - 44.20%. It showed no statis-
fically significant differences (p> 0.05). Histological analysis has also not
found differences in the degree of necrosis or inflammation. Conclusion: In
this study, topical application of LA showed no statistically significant dif-
ferences (P>0.05) on improving the survival area of random skin flap in

rafs.
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INTRODUCAO

O aprimoramento das técnicas em cirurgia
pldstica permitiu a reconstrucdo de extensos defei-
tos secunddrios a tfraumatismos, anomalias genéti-
cas e remocdo de neoplasias, especialmente com
a utilizagcdo dos retalhos de pele. O retalho cuta-
neo randomizado fem uma imprevisibilidade de
sua vascularizacdo distal e depende da microcir-
culacdo para sua viabilidade. A extensdo de seu
suprimento sanguineo é determinada quando este
é confeccionado; a previsdo da utilizacdo de uma
drea inadequada, que exceda o territério suprido
pelos vasos nutridores, ou dano & sua integridade
vascular, pode levar a necrose tissular parcial ou
completar.

A necrose pode ter como consequéncias
deiscéncia, infeccdo e atraso na cicatrizagdo da
ferida. Além disso, procedimentos reconstrutores
adicionais (debridamento, ressutura, enxertia) sdo
geralmente necessdrios, com resultados cosméti-
cos ou funcionais de pouca eficdcia, levando &
permanéncia hospitalar prolongada, maior nUme-
ro de visitas ambulatoriais e aumento de custos do
fratamento?.

Em 1967, Myers & Cherry3 descreveram a
autonomizacdo de retalhos cut@neos como o
meio mais efetivo de aumentar sua sobrevivéncia.
Inicialmente, é feita uma incisdo e sutura da drea
do retalho e, apds um periodo minimo de 7 dias, é
realizada a fransferéncia deste. Configura-se em
um procedimento com dois tempos cirdrgicos. Des-
de entdo, até os dias de hoje, encontrar um méto-

do eficaz, que melhore a sobrevivéncia distal do
retalno randomizado e substitua o procedimento
de autonomizacdo, permanece como desafio na
cirurgia pldstica e tem estimulado a realizacdo,
bem como o aprimoramento de estudos clinicos e
experimentais4.

A preocupacdo com a viabilidade dos re-
talhos cut@neos tem sido motivo de pesquisas na
cirurgia pldstica. Entre as estratégias de pesquisas,
existem diferentes abordagens usando agentes
fisicos inespecificos locais, agentes farmacoldgicos
e fatores do crescimento, no intuito de promover
maior viabilidade dos retalhos cut@Gneoss.

Quando um retalho cutdneo é confeccio-
nado, apds sua incisdo e descolamento do leito
original para transferéncia, ocorre lesdo de vasos
sanguineos e de nervos simpdticos, o que resulta
em desequilibrio hemodindmico, com diminuicdo
do fluxo sanguineo e da oxigenacdo tissular, crian-
do-se um gradiente progressivo de isquemia em
direcdo ds suas margens distais. A perfusdo sangui-
nea inadequada e a lesdo de isquemia/reperfusdo
(I/R) sGo aceitas como os principais fatores fisiopa-
toldégicos da necrose dos retalhos. Como as neces-
sidades nutricionais da pele sdo relativamente bai-
Xas, um grande nUmero de territdrios vasculares
pode serrecrutado antes que ocorra necroses.

Em um estudo foi enconfrada uma confri-
buicdo importante, em que um dacido graxo essen-
cial, o dcido oleico, usado topicamente levou d
melhoria da sobrevivéncia de retalhos de pele sub-
metidos d isquemia e reperfusdo, em modelos ex-
perimentais’.
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O dcido linoleico, um dcido graxo insatura-
do, de fdcil obtencdo e baixo custo, presente em
altas concentragcdes em sementes oleaginosas
(6leo de girassol, canola, linhaca), em estudos
sobre cicatrizacdo de feridas mostrou atuar na
mediacdo da resposta inflamatéria e na diminui-
cdo da producdo de éxido nitrico, contribuindo
na aceleracdo do processo de reparo da feridas.

O d&cido linoleico € importante no transpor-
te de gorduras, manutencdo da funcdo e integri-
dade das membranas celulares e age como
imundégeno local.

Apesar de largamente utilizados no cuida-
do de diferentes tipos de feridas, incluindo as ope-
ratérias, o beneficio do uso dos Acidos Graxos Es-
senciais (AGE), especialmente em formulacdoes
comerciais, ainda carece de estudos que emba-
sem cientificamente suas aplicacoes.

Estudos experimentais em ratos demonstra-
ram que o tempo para a autonomizacdo do reta-
Iho cut@neo, quando ocorre a neovascularizacdo,
leva em torno de 7 dias. Desta maneira, neste pe-
riodo inicial a vascularizacdo do retalho fica de-
pendente dos vasos do pediculo. A formacdo de
hematoma, edema e a prépria relacdo pediculo
versus drea do retalho podem acarretar necrose
da porcdo distal deste. Considerando que o reta-
Iho cutdneo fica sujeito aos fendmenos de isque-
mia que levardo ao aparecimento de espécies
reativas de oxigénio (EROS), uma substdncia que
tenha acdo de remover esses radicais poderd ser
de extrema valia nessa fase. A subst@ncia deve
estar disponivel no sitio operatdrio em niveis far-
macoldgicos e tempos adequados para exercer
a acdo desejada’.

Em situacdes em que ocorre a perda dos
retalhos, esta é devida principalmente a hipdxia,
que pode ser decorrente de uma alteracdo na
microcirculagcdo, estase venosa ou perfusdo defi-
ciente na porcdo distal do retalho. Isto se deve a
um mecanismo comum, a lesdo do binbmio isque-
mia/reperfusdo (I/R), que é consequéncia de
eventos bioquimicos em que as espécies reativas
de oxigénio (EROS) sdo responsdveis pelo dano
celular.

Vdrios agentes farmacolégicos tém sido
investigados por sua eficdcia na prevencdo ou
reversdo da isquemia em retalhos de pele. Anti-
coagulantes, vasodilatadores, glicocorticoides,
sequestradores (“scavengers”) de radicais livres,
simpatomiméticos, inibidores de prostaglandinas,
blogueadores de canais de cdlicio e agentes he-
morreoldgicos estdo entre as drogas supostamen-
te benéficas para a sobrevivéncia dos retalhos'o.

Alguns estudos demonstram o uso de
agentes que atuam bloqueando, por mecanismos
diversos, a formacdo de ERQOS, tais como glutatio-

na (GSH), dimetilsulféxido (DMSO), N-Acetilcisteina
(NAC)", entre outras, subst@ncias capazes de mi-
nimizar as lesdes de I/R sofridas nos retalhos cutd-
neos.

O presente estudo tem como objetivo estu-
dar a melhora da viabilidade de um retalho cuta-
neo randomizado, quando submetido ao trata-
mento tépico com um dcido graxo essencial, o
dcido linoleico.

METODO

Aspectos Eticos

O projeto de pesquisa foi avaliado e apro-
vado pelo Comité de Etica em Uso Animal (CEUA-
FURG), conforme o projeto niUmero
23116.003840/2011-93 e parecer P018/2011. Todos
0s procedimentos seguiram rigorosamente os re-
gulamentos existentes sobre a experimentacdo
animal do Colégio Brasileiro de Experimentacdo
em Animais (COBEA).

Amostra

Vinte e quatro ratos Wistar machos (Rattus
norvegicus albinus), pesando entre 350 e 400 g,
foram distribuidos aleatoriamente em trés grupos
de 8 animais, respeitando assim os principios da
Bioética na pesquisa em experimentacdo animal.
Previamente o experimento, estes receberam
dgua e racdo comercial para roedores d vonta-
de. O ciclo de claro/escuro estabelecido foi de 12
em 12 horas, confrolado automaticamente. A
temperatura ambiente oscilou entre 22 e 25 graus
Celsius.

Os grupos corresponderam ao fratamento
topico aplicado no periodo pobs-operatdério, sendo
assim, fivemos: grupo controle, aplicacdo de solu-
cdo de dlicerina (GG), grupo comparatfivo, apli-
cacdo de composto comercial de dcidos graxos
e vitaminas- Dersani® (GD) e grupo experimento,
aplicacdo de solucdo de dcido linoleico (GL).

Procedimento Anestésico

Os animais foram pesados e logo em se-
guida anestesiados com uma associacdo de clori-
drato de xilazina (Anasedan®, Sespo Industria e
Comércio Ltda, Jacarei/SP) na dose de 25mg/Kg-!
de peso e cloridrato de ketamina (Dopalen®, Ses-
po IndUstria e Comércio Ltda, Jacarei/SP) na dose
de 50mg/Kg' de peso, por via intramuscular, na
face lateral do membro posterior direito!2. Consi-
derou-se que estavam anestesiados apds ocorrer
perda do reflexo cérneo-palpebral e auséncia do
reflexo de retirada ao estimulo doloroso, por pre-
ensdo da pata traseira.

Procedimento Operatédrio
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Iniciando-se pela contencdo do animal na
mesa cirdrgica, em decuUbito ventral e seguindo o
ato operatdrio com a epilacdo do dorso do rato e
anfissepsia com clorexidine 4%. Foi demarcado
um retalho no dorso do animal, através de molde
pré-desenhado (3 cm x 9 cm). A base do retalho
foi cranial, sendo utilizado como limite anatémico
a distdncia de 1 cm abaixo do bordo inferior das
escdpulas.

O retalho cut@neo preestabelecido, consti-
tuido por fdscia superficial, paniculo carnoso, teci-
do subcuté@neo e pele, foi confeccionado utilizan-
do bisturi de l@mina numero 15, dissecado e deslo-
cado do plano musculo-aponeurdtico subjacente,
com disseccdo romba, elevado do leito,
reposicionado e suturado em sua posicdo original
por meio de sutura simples interrompida, utilizando
fio monofilamentar de ndilon 4.0 agulhado.

Aplicacao das Solugoes

Logo apds o término do procedimento, foi
aplicada nos retalhos, gaze embebida em 5 milili-
fros das subst@ncias de cada grupo, mantida por
5 minutos sobre os retalhos. Os animais permane-
ceram em observacdo até recuperacdo anestési-
ca, avaliada pelo retorno dos reflexos abolidos e
pela movimentacdo ativa e/ou estimulada na
gaiola. Nos seis dias seguintes, repetiu-se a aplico-
c¢cdo da gaze embebida nas respectivas solucoes,
pelo mesmo tempo (5 min), uma vez ao dia, sem
a necessidade de anestesia ou sedagcdo dos ani-
mais, que habituados com os tratadores e em am-
biente franquilo permitiam este procedimento.

Procedimento de Coleta de Material e Eutandsia

No sétimo dia, os animais foram levados &
eutandsia em cdmara de CO2, conforme preconi-
zacdo da Associacdo Americana de Médicos Ve-
terindrios, visto sua especificidade para experi-
mentos.

Os retalhos foram removidos e fotografa-
dos usando cdmera digital (Sony HX 100) a uma
disténcia focal de 20 cm, com a presenca de ré-
gua milimetrada para referéncia. Essas fotografias
foram ,posteriormente, analisadas com auxilio do
programa AxioVision 40 V 4.6.3 ( Carl Zeiss Imaging
solutions, GmbH), com demarcacdo da drea total
dos retalhos e da drea de necrose e com posterior
cdlculo da percentagem da drea de necrose, uti-
lizando-se a técnica de planimetria computadori-
zada (Figura 1). Foi calculada a porcentagem de
necrose de cada retalho pela divisdo da drea de
necrose pela drea total do retalho, multiplicada
por 1007,

Para andlise histopatoldgica, foi removido
um fragmento distal (3x1 cm da extremidade dis-
tal do retalho) e um fragmento médio (3x1 cm,

obtido na drea entre os 4,5 e 5,5 cm do retalho)
(Figura 2).

Apds a eutandsia no 7° dia e retirada dos
tecidos necessdrio ao estudo, os animais foram
preparados, congelados e descartados segundo
as exigéncias dos principios éticos para trabalhos
experimentais do Colégio Brasileiro de Experimen-

Figura 1- Retalho removido do animal para realizagdo
de planimetria computadorizada. Valores da drea total
(vermelho) e da drea de necrose (azul) mensurados.

Figura 2- Fragmentos distal e medial retirados do retalho
para andlise histopatoldgica.

Preparo das Solugoes

O dcido linoleico 99% (Sigma-Aldrich, St.
Louis, MO, USA), diluido em solucdo estoque de
dlcool efilico, foi preparado a 30 uM em uma solu-
cdo de Glicerol e 0.02M Tris-HCI, pH 7,4(1:1 em vo-
lume), diariamente, no momento do uso, para evi-
tar a oxidagdo!3 14,

O grupo do glicerol recebeu a aplicacdo
da mesma solucdo do grupo do dcido linoleico,
porém, sem a adicdo deste.

No grupo comparativo, foi utiizado o com-
posto comercial Dersani® (Saniplan, Rio de Janeiro,
RJ, BR), cuja composicdo descrita é: triglicerideos
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de d&cidos cdprico e caprilico, éleo de girassol cla-
rificado, lecitina, palmitato de retinol, acetato de
tocoferol e alfa-tocoferol.

Estudo Histolégico

Os cortes foram distendidos em I&minas e
corados pela técnica de hematoxilina-eosina (H.E.)
para andlise. O exame microscopico foi realizado
em microscoépico Zeiss Axioskop 40 (Zeiss, Oberko-
hen, Alemanha), sendo realizadas fotos com mi-
crocmera Coolsanp Pro (Media Cybernetics,
Bethesda, EUA).

As ldminas foram analisadas & microscopia
Sptica por patologista, sem o prévio conhecimen-
to sobre o grupo pertencente de cada rato. Para
tal estudo, foram escolhidas duas seccodes por 18-
mina, evitando-se as que finham artefatos de tra-
cdo, pregas ou outfras alteracdes que ocasionas-
sem distorcoes na avaliacdo.

Foram avaliados dois critérios: presenca de
necrose e reacdo inflamatdria. A avaliacdo per-
centual das dreas de inflamacdo e necrose foi rea-
lizada em sistema de andlise de imagem, com o
uso do programa Image Pro Plus 4.5.1 (Media
Cybernetics, Bethesda, EUA), utilizando-se o méto-
do de planimetria baseado em fotos digitais alea-
térias e contagem de pelo menos 20 campos com
reticula de 2.400 micrémetros quadrados em 100X
de acordo com a metodologia proposta por Gun-
dersen et al.1s,

Andlise Estatistica

Todos os dados foram expressos em médias
e DP (desvio padrdo). Para a andlise dos resulta-
dos, foram aplicados os testes segundo a natureza
das varidveis.

Para comparagdo dos trés grupos (GG, GD
e GL) em relacdo ao percentual de drea de ne-
crose, foi aplicada Andlise de Variéncia (ANOVA),
considerando nivel de significncia (a) de 5%. Foi
aplicado também o teste de comparacdo de mé-
dias (teste de Tukey — ndo protegido).

Na avaliacdo do grau de necrose dos
fragmentos distal e medial de cada grupo, analisa-
dos histopatologicamente, foram aplicados os
mesmos testes.

Os dados foram analisados com o uso do
programa Statistica 7.0.

RESULTADOS

N&o houve perdas nos animais submetidos
ao procedimento e também ndo se verificou com-

plicacdes, como infeccdo, autofagia ou deiscén-
cia de suturas.

Quando avaliadas, estatfisticamente, as
médias das percentagens do grau de necrose nos
fragmentos distais refirados dos retalhos, os resulta-
dos encontrados foram de 91,66 % para o GG,
64,16 % para o GD e 56 % para o GL (Grdfico 1.

Na avaliacdo estatistica da porcentagem
do grau de necrose nos fragmentos mediais retira-
dos dos retalhos, as médias encontradas foram de
51,66 % para o GG, 50,83 % para o GD e 44,16 %
para o GL (Grdfico 2).
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Grdfico 1 - Médias das percentagens do grau de necro-
se, nos fragmentos distais dos retalhos nos grupos (GGD —
solugdo de glicerina, GDD - Dersani, GLD - dcido linolei-
co), avaliados histologicamente. N&do foram observadas
diferencas estatisticamente significativas entre as médias
(andlise de variGncia considerando nivel de significancia
(a) de 5%).
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Grdfico 2 . Médias das percentagens do grau de necro-
se, nos fragmentos médios dos retalhos nos grupos (GGM
- solucdo de glicerina, GDM — Dersani, GLM — dcido lino-
leico), avaliados histologicamente. N&o foram observa-
das diferencas estatisticamente significativas entre as
médias (andlise de variGncia considerando nivel de sig-
nific@ncia (a) de 5%).
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Tabela 1 - Valores percentuais da drea de necrose dos retalhos cutdneos, medidos apds serem retirados dos ani-
mais, nos respectivos grupos (GD - Dersani, GG - solugdo de glicerina, GL- dcido linoleico), medidos por planimetria

computadorizada.

Animais GD GG GL
1 50,59% 47.49% 47.88%
2 55.20% 41.87% 47.00%
3 3737% 55.52% 43.49%
4 39.20% 43,74% 35.85%
5 41,72% 43.84% 47.84%
6 22 44% 35.75% 44.69%
7 46,65% 47,20% 41,37%
8 44,05% 45,80% 45,52%

MEDIAS 44, 72% 44 94% 44,20%

DISCUSSAO

O presente estudo utilizou o retalho cuté-
neo randémico de base cranial, proposto por
McFarlane et al., em 196516, visto ser este 0 modelo
experimental tradicionalmente mais utilizado para
estudar a necrose e a prevencdo da mesma. O
rato foi adotado como modelo de experimenta-
cdo devido a facilidade na obtencdo, manuseio e
acomodacdo, a resisténcia d manipulacdo, as
agressdes cirdrgicas e aos processos infecciosos.
Bem como ao fato deste animal ser um modelo
experimental aceito internacionalmente. Ndo fo-
ram observados processos de irritacdo local ou
alergias que fossem provocadas pelas substancias
utilizadas no estudo.

Neste estudo, a aplicacdo tépica do dcido
linoleico, na concentracdo de 30 uyM conforme
padronizacdo da solucdo proposta por Cardoso et
al., em 20048, e com repeticdo uma vez ao dia,
guando avaliado o percentual da drea de necro-
se (%) por planimetria, ndo apresentou diferencas
estatisticas significativas (P=0,05) em relacdo ao
grupo controle ou ao grupo comparativo, em que
se utilizou um composto comercial de dcidos gra-
X0s € vitaminas.

Quando se analisou as alteragcdes histopa-
tolégicas da lesdo por I/R nos fragmentos medial e
distal retirados dos retalhos cutdneos, quanto ao
grau de necrose, observou-se que no grupo do

dcido linoleico, apesar de ndo apresentar diferen-
cas estatisticas significativas (p= 0,05), houve uma
tendéncia de um menor grau de lesdo nos frag-
mentos distais (Grdafico 2). Tal tendéncia pode ndo
ter evidenciado diferenca estatistica significativa
(P=0,05) pelo tamanho reduzido da amostra.

Quando da realizacdo de um retalho cuté-
neo randémico, procedimento frequente, isque-
mia e necrose sdo problemas relativamente co-
muns e temidos. Qualquer intervencdo que possa
melhorar a sobrevida destes & motivo de uma bus-
ca em avangos cientificos e tecnoldgicos. Diferen-
tes tratamentos tém sido estudados para alcancar
este objetivo.

A técnica de autonomizacdo do retalho,
na qual é feito um pré-condicionamento isquémi-
co do retalho, é reconhecidamente eficaz em me-
lhorar a viabilidade do retalho e frequentemente é
utilizada com este propdsito. Porém, tem a desvan-
tagem de ser um procedimento em dois estdgios'?.

O uso de agentes farmacolégicos na pre-
vencdo ou reversdo da isquemia nos retalhos de
pele tem sido amplamente estudado. Contfudo,
nagueles que tém demonstrado beneficios, em
geral existe a necessidade de aplicacdo sistémica,
em doses relativamente altas, com maior possibili-
dade de ocorréncia de efeitos colaterais sistémi-
Cos'8,

A aplicacdo tépica de substéncias nos re-
talhos, com o infuito de minimizar a incidéncia de
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necrose de sua porcdo distal, pode representar
uma reducdo importante nos potenciais efeitos
colaterais sistémicos indesejados’?. Esta & uma es-
tratégia que tem se mostrado eficaz em algumas
pesquisas. Dentre as subst@ncias que, experimen-
talmente, demonstraram reduzir a drea de necrose
em retalhos randémicos potencialmente isquémi-
cos, podemos citar o trabalho de Hsu et al’7, em
2004, no qual ao utilizar o dcido oleico como adju-
vante na penetracdo, encontraram que este au-
mentou significativamente a drea vidvel dos reta-
lhos.

Livaoglu et al. 18, em 2010, demonstraram
que o uso tdpico do Hirudoid®(mucopolissacarideo
polifosfato) diminuiu a drea de necrose no retalho.
Huemer et al. '?, em 2003, avaliaram a aplicacdo
de uma pomada usada como analgésico, princi-
palmente por esportistas (Finalgon®), composta por
duas subst@ncias angiogénicas, Nicoboxil e Noni-
vamide, que aumentam o fluxo sanguineo para os
tecidos quando administrados fopicamente. En-
contraram uma reducdo da drea de necrose esta-
tisticamente significativa e sugeriram que tal trato-
mento poderia ter uma aplicacdo profildtica para
retalhos de pele em risco.

Na literatura, em relacdo ao uso do dcido
linoleico, ndo foram encontrados estudos sobre sua
aplicacdo em retalhos de pele. Contudo, em pes-
quisas sobre cicatrizacdo de feridas cutdneas indu-
zidas, o dcido linoleico acelerou o fechamento
destas, quando comparado ao &cido linolénico e
oleico e inibiu fortemente a producdo local de oxi-
do nitrico8. Rojo et al.20, em 2010, também obser-
varam maior velocidade de fechamento de feri-
das cutdneas induzidas em ratos e também em
peixes “zebrafish” fransgénicos, nos quais ainda foi
constatado aumento da angiogénese. Enfretanto,
no estudo por hora apresentado, quando analisa-
do sob o ponto de vista morfoldgico, ndo se obser-
vou diferencas significativas em relacdo as outras
substéncias estudadas e de conhecida acdo anti-
oxidante.

Em alguns estudos foi realizado um nUmero
maior de aplicagcdes didrias, com intervalos de é a
8 horas. E este pode ser um fator a considerar na
efetividade do tratamento!?. Na maioria das pes-
quisas, porém, a aplicacdo foi de uma vez ao dia
e os resultados muito variados.

CONCLUSAO

Neste estudo, a administracdo tdpica do
dcido linoleico ndo promoveu diferenca estatistica
significante em diminuir a drea de necrose do reta-
lho cutGneo randdmico em ratos.

Em relacdo ao grau de necrose, tfambém
ndo houve diferenca estatistica significante entre

0S grupos.

O composto comercial de dcidos graxos
(Dersani®) avaliado ndo demonstrou maior benefi-
cio que as outras subst@ncias analisadas.

Marcelo Luis Altenhofen da Silva

Rua Dr. Nascimento, 737 Centro Rio Grande - RS.
CEP: 96200-380

E-mail: marcelo.altsiiva@gmail.com
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