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‘A mente que se abre a uma nova ideia
jamais voltara ao seu tamanho original”

(Albert Einstein)
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RESUMO

A utilizacdo de extratos de plantas no manejo de feridas € uma pratica muito antiga
utilizada pelo homem na Medicina Humana. Na Medicina Veterinaria € um método
alternativo usado para reduzir os efeitos colaterais do uso prolongado de produtos
cicatrizantes disponiveis no mercado pet, além de seu custo/beneficio e sua baixa
toxicidade e efeitos colaterais. O presente trabalho tem como objetivo relatar um
caso de reabilitagdo de um felino com extensa lesdo cutdnea por mordedura,
utilizando 6leo de girassol e extrato de Aloe vera como promotores da cicatrizacao.
Além disso, foram evidenciadas propriedades regenerativas desses extratos

vegetais por meio de extensa revisao bibliografica.

Palavras-chave: fitoterapico, acidos graxos essenciais, plantas medicinais,

cicatrizacado, feridas, Aloe vera e 6leo de girassol.



ABSTRACT

The use of plants extracts in wound management it's a very old practice used by
mankind in Human Medicine. In Veterinary Medicine is an alternative method used to
reduce the side effects of prolonged use of healing products available on the pet
market, besides their cost/ benefit and its low toxicity and side effects. The Present
work has as its goal to report a case of rehabilitation of an extensive bite injury, using
sunflower oil and Aloe Vera as healing promoters, highlight the main regenerative
properties of these plants extracts, their pros and cons through a bibliographic

review.

Keywords: herbal substance, essential greasy acids, medical plants, healing

process, wound healing, Aloe Vera and sunflower oil.
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1. INTRODUCAO

O ¢6leo de girassol e a Aloe vera sp. sdo extratos vegetais amplamente utilizados na
medicina humana para tratamento de feridas devido ao seu potencial emoliente e
regenerativo. Na Medicina Veterinaria € utilizada como forma complementar pelo seu
custo/ beneficio em relacdo aos produtos cicatrizantes vendidos pela indastria pet
(PIRIZ et al., 2014).

O dleo de girassol é um acido graxo essencial (AGE), composto por &cido linoléico
que atua em varias etapas da cicatrizacdo e reabilitacdo cutanea. Notoriamente,
contribui para que ocorra a quimiotaxia, angiogénese, mantém a umidade no local
da ferida, acelera a formacéo de tecido de granulagcédo, promove a agao de fatores
de crescimento, favorece a mitose e multiplicacdo celular, amplia a permeabilidade
da membrana celular, contribui no desbridamento autolitico e possui acdo bactericida

para Staphylococcus aureus (FERREIRA et al., 2012).

Em relacdo a Aloe vera sp., sdo observadas propriedades anti-inflamatorias,
antifangicas e antibacterianas (incluindo Pseudomonas aeruginosa), usada na
intervencdo de queimaduras e inativacao da proliferacdo fangica. Além de promover
a proliferacdo de fibroblastos, antagoniza prostaglandinas e tromboxanas (SIMAS,
2010; SIMONATO et al.,, 2013), promovendo neovascularizacdo e reduzindo a
isquemia nos tecidos(LOPES, 2016).

Neste contexto, diante do exposto potencial regenerativo do girassol e da Aloe vera
sp., 0 presente trabalho busca relatar um caso reabilitacdo de extensa lesdo por
mordedura em gato, com foco em particularidades no processo cicatricial felino e

analisando prés e contras de cada extrato por meio de uma revisao literaria.
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2. JUSTIFICATIVA

A utilizacdo de extratos de plantas (EP) para o tratamento de diversas doencas €
uma pratica terapéutica muito antiga utilizada pelo homem. A terapia a partir do uso
de EP é muito difundida mundialmente, sendo muito usada na Medicina Humana,
como por exemplo, no manejo de feridas por queimaduras, amplamente tratadas
com Oleo de girassol e Aloe vera sp. Na Medicina Veterinaria seu uso vem
crescendo, sendo introduzida como método alternativo aos medicamentos alopaticos
encontrados no mercado, com o intuito de reduzir os efeitos colaterais promovidos
pela alopatia e como excelente custo/beneficio para tutores que nao possuem
condicdo financeira de bancar uma terapia baseada apenas em medicamentos
fornecidos pela Indastria Pet. A acdo bioldgica dos EP é eficaz e apresenta baixa
toxicidade e efeitos colaterais, porém necessita-se de mais estudos sobre o uso
dessas substancias e sua eficacia em animais. Portanto, faz-se de suma importancia
o levantamento de informacdes a respeito da eficacia destes extratos no manejo de

feridas em animais.
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3. OBJETIVOS

3.1 GERAL

Relatar um caso de reabilitacdo de lesdo por mordedura e o processo de
cicatrizacdo de uma extensa ferida utilizando como agente promotor da reconstrucéo

tecidual o 6leo de Girassol e o extrato de Aloe vera sp.
3.2 ESPECIFICOS

e Fazer revisdo bibliografica sobre as particularidades dos processos cicatriciais
em felinos;

e Evidenciar as principais propriedades regenerativas do 6leo de girassol;

e Evidenciar as principais propriedades regenerativas do extrato de Aloe vera sp.;

e Relatar o caso acompanhado;

¢ Relatar os prés e contras da terapia baseada em produtos naturais;

o Comparar as terapias comumente descritas;
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4. METODOLOGIA

4.1 DELINEAMENTOS DO ESTUDO

O presente estudo consiste em um relato de caso cujo intuito é evidenciar os
protocolos terapéuticos baseados em extratos de plantas como 06leo de girassol e
extrato de Aloe vera sp. no processo de cicatrizacdo de lesGes ocasionadas por
acidentes por mordedura. Serdo avaliados 01 caso em uma clinica localizada no
municipio de Vitéria — ES, e para chegar a um consenso quanto as caracteristicas
gerais protocolo, serdo avaliados os seguintes parametros: tempo de cicatrizacéo
(reduzido ou acelerado), duracdo do tratamento com o uso do 6leo de girassol e
Aloe vera sp. Para o embasamento cientifico dos dados obtidos, sera realizada
ainda uma revisao de literatura a partir de artigos publicados a partir do ano 2000
obtidos das plataformas Pubmed, Scielo e Google Académico por meio das
palavras-chave fitoterapico (phytotherapics), acidos graxos essenciais (essential
fatty acids), plantas medicinais (medicinal plants), processo de cicatrizagéo (healing
process), cicatrizacdo de feridas (wound healing), Aloe vera, Oleo de girassol

(Sunflower oil), pesquisadas na lingua inglesa, portuguesa e espanhol.
4.2 CRITERIOS DE INCLUSAO

Foram inclusos neste trabalho livros, revisbes de literatura, artigos em inglés,

portugués e espanhol com publicacées do ano de 2000 em diante.
4.3 CRITERIOS DE EXCLUSAO

Foram excluidos artigos publicados antes de 2000 e em outras linguas.
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5. REVISAO DE LITERATURA

5.1 ACIDENTES POR MORDEDURA

A agressividade em caes, quando direcionada a pessoas ou outros animais, €
considerada um grave disturbio comportamental, sendo a mordedura um instinto
natural dos cées, que pode provocar graves lesdes lacerativas e ainda, acarretar
infecgBes secundarias. Além disso, geralmente séo altos os custos relacionados aos
tratamentos, que podem abranger desde infeccbes locais até extensas cirurgias

reconstrutivas de areas afetadas (CAMILA, 2018).
5.2 PROCESSOS DE CICATRIZACAO

Comuns entre 0s seres vivos 0 processo de cicatrizacdo é de extrema importancia e
se define como a capacidade do organismo animal de recuperar seus tecidos
lesados de forma natural. As lesdes irdo sofrer reparo ocorrendo a substituicdo por
um tecido semelhante ao atual, a partir da acdo mitGtica presente nas células e a
influéncia do ambiente no tecido (PEREIRA; ARIAS, 2002).

A producéo e liberagao de citocinas e fatores de crescimento mediante lesdo e em
diversas fases da reparacao tecidual irdo estimular ou inibir o funcionamento de uma
diversidade de células. A reparacdo ocorrera em ambiente propicio ou seja com
presenca adequada de oxigénio, nutrientes e PH fisioldgico, diferentemente em
ambiente inadequado ,ndo h& equilibrio entre o estimulo e a inibicdo ocorrendo a
cicatrizacdo (OLIVEIRA, 2012).

A reconstrucéo tecidual ocorre por meio de dois processos: a Regeneracdo onde
ocorre a substituicdo do tecido lesionado por outro tecido semelhante (epitélio,
figado e 0ssos) e a cicatrizacdo que € a substituicdo do tecido por uma cicatriz
constituida por tecido conjuntivo e perda de sua funcdo. Neste processo ocorre acédo
celular e humoral iniciada pela coagulacdo e mediadores inflamatorios, seguido pela
migracdo de fibroblastos e remodelamento do tecido lesado ocasionando no seu
reparo (DE MENDONCA; COUTINHO-NETTO, 2009).



5.3 ETAPAS DA CICATRIZACAO

O processo de cicatrizacdo é dividido em 3 fases de acordo com suas
caracteristicas: Inflamacdao, proliferacdo e reparo. Além disso, o tempo de duracdo

se diversifica com relacdo ao agente traumatico, area atingida e a resposta

apresentada pelo organismo. (DE MENDONCA; COUTINHO-NETTO, 2009).

Tabela 1 — Etapas da Cicatrizacao

Fases da Cicatrizacao

Caracteristicas

Fase inflamatoéria

Ativacdo plaquetaria, vasoconstricdo adjacente
a lesdo, formacao de coagulo, recrutamento de
macrofagos e neutrofilos, leucocitos
polimorfonucleados, desbridamento de corpos
estranhos, ativacdo e desenvolvimento de tecido
conjuntivo, linfécitos e macrofagos, células

endoteliais e fibroblasto.

Fase proliferativa

Reparo do tecido conjuntivo e epitélio, tecido de
granulacdo, proliferacdo de fibroblastos,
formacdo de rede de fibrina, angiogénese e

inicio de contracao de ferida.

Fase de reparo

Reducéo do eritema e cicatriz, restabelecimento
do tecido, reducdo do numero de vasos
sanguineos, maturacdo da cicatriz, colageno
tipo |, reorganizacdo das fibras colagenas,
resisténcia da leséo.

5.3.1 Fase Inflamatoéria

Durante a fase inflamatoria, apds penetracdo do agente traumatico que causa danos
aos vasos sanguineos e linfaticos extravasando sangue e linfa no meio extracelular.
Vasoativos serdo responsaveis pela vasoconstricdo transitéria (5 - 10 min) no local
visando reduzir a hemorragia (hemostasia), através da ativagdo plaquetaria (ligacédo

plaguetas e colageno) formando o coagulo (fibrina), como exposto na (Fig.1), que

Fonte: Lacerda,2012.
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vedard a area da lesdo estabilizando as margens da ferida (efeito tampao) e
impedira a invasdo por microrganismos e reorganiza uma matriz extracelular
provisoria (DE MENDONCA; COUTINHO-NETTO, 2009).

A liberacdo de substancias quimiotaticas que irdo recrutar macrofagos e neutrofilos e
fatores de crescimento (Fig.1) terdo influéncia na fase inicial e terminal do reparo. Os
neutréfilos fagocitam o agente contaminante promovendo a morte da bactéria, da
mesma forma que as plaquetas estdo presentes na fase de reparacédo liberando
citocinas (IL-1) e fator de necrose tumoral alfa (TNF-a) ativando os fibroblastos e
células epiteliais. Mondcitos sdo atraidos pelas citocinas liberadas por neutréfilos
transformando-se em macrofagos e agindo no lugar dos neutrofilos na ferida. Os
macréfagos removerdo as bactérias presentes, corpos estranhos, tecido morto e

também regulara a destruicdo proteolitica do tecido lesionado (LOPES, 2016).

Figura 1 — Fase Inflamatoéria

Sangramento Inflamatério

— Codgulo __ Cicatriz

de sangue Fibroblasto —

Macréfago ——

q i Vaso sanguineo — 1 ' i

Fonte: Estéacio.t

5.3.2 Fase Proliferativa

Na fase proliferativa a matriz extracelular temporaria formada na primeira fase sera
convertida em tecido de granulacdo (fibroplasia) com duracdo em média de trés a
cinco dias. O tecido de granulagéo ira preencher a ferida, ocorrerd a unido de
capilares, fibroblastos e tecido conjuntivo fibroso, tornando-o barreira contra
possiveis infeccbes e utilizando essa camada na epitelizagdo. Durante a

angiogénese ocorrerd a formacdo de novos vasos em &reas onde ndo possui

1Estacio. Disponivel em: www.http://estacio.webaula.com.br/cursos/go0052/aula9.html.Acesso em:
02/05/2021.
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vascularizacao, isso acontece gracas aos vasos adjacentes a ferida (Fig.3). Este
processo se iniciara a partir da comunicacao da matriz extracelular com mediadores
da migracdo e multiplicacdo das células endoteliais. A fibroplasia consiste na
migracdo de células mesenquimais que junto aos fibroblastos serdo utilizados na
sintese de novos fibroblastos (Fig.2). A epitelizacdo (cobertura do tecido de

granulacao) e a contracéo do novo tecido (LOPES, 2016).

Figura 2 — Fase proliferativa

Proliferacao

=

Proliferacao de fibroblastos \.'

Gordura subcutanea ’r o ST y

Fonte: Estéacio, 2021.2

Figura 3 — Angiogénese

Pericito

Vaso Brotamento Crescimento de novo vaso, Vaso maduro
normal de vaso 1 recrutamento de pericitos

£ J &£ & \
Fonte: Kumar, 2013.3
5.3.3 Fase de Reparo

Durante a fase de reparo, se sucede a transformacdo e organizagao das fibras
colagenas que aumenta a resisténcia da ferida (Fig.4). O colageno tipo Ill depositado

no inicio do processo de cicatrizacdo sera substituido pelo colageno tipo |,

2Estacio webaula. Disponivel em: www. http://estacio.webaula.com.br/cursos/go0052/aula9.html
Acesso em: 02/05/2021.
8 KUMAR,V. et al. Robbins Patologia Basica. 9. Ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.
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modificando e sucedendo o retorno da orientacdo das linhas de tenséo. O epitélio
presente na cicatriz se estratificara, a camada superficial serd queratinazada
restabelecendo a estrutura inicial do tecido (LOPES, 2016).

Figura 4 — Cicatrizacao da ferida
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Fonte: Kumar, 2013.4

5.4 A CICATRIZACAO EM CAES E GATOS

O modo de cicatrizacdo de feridas pode se diferenciar, denominado entdo, como
sendo por primeira ou segunda intencdo. A cicatrizac&o por primeira intencéo (Fig.5)
é feita a partir da aproximacao das bordas da ferida por meio de sutura cirdrgica,
acarretando na formacdo de pouco tecido de granulacdo e discreta contracéo
tecidual (reducéo da area da ferida) (LOPES, 2016; OLIVEIRA, 2012).

Na cicatrizacdo por segunda intencdo (Fig.5), as bordas da ferida ndo sofrem
intervencdo de aproximacdo cirargica, entdo a ferida aberta, gera tecido de
granulacdo que sofre contracdo tecidual, seguida de revestimento por tecido

epitelial. Este tipo de cicatrizagdo, mais comumente esta associado a feridas

4 KUMAR,V. et al. Robbins Patologia Basica. 9. Ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.
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sépticas, corpos estranhos e uma maior extensdo da ferida, necessitando de um

tempo maior para resolucdo (OLIVEIRA, 2012).

A cicatrizacdo de mordeduras em cédes e gatos se comporta de maneira diferente
devido a diferencas microscopicas na anatomia cutanea entre essas espeécies.
Sendo que, os felinos possuem a pele com menor perfusdo em comparacdo aos
cédes. (BOHLING; HENDERSON, 2006).Na cicatrizacdo por primeira intencdo, 0s
gatos apresentam menor resisténcia a ruptura, enquanto nos cées, a fase
inflamatoria da cicatrizacdo por segunda intensdo, a ferida se apresenta mais
exsudativa, edematosa e eritematosa. Além disso, o tecido de granulacéo nos gatos
se origina de diferentes areas da ferida, mostra-se retardado e visualmente
diferente, apresentando uma coloragdo mais palida (SIMAS, 2010).

O tecido de granulacdo em felinos possui uma producdo vagarosa e diferente em
relacdo ao que se vé em caes, sua coloracdo é mais palida e origina-se de areas
distintas. Nos cédes o tecido de granulacdo provém do subcutdneo exposto e nos
gatos o tecido de granulacdo surge primeiro nas bordas das feridas e depois
progride de forma lenta para o exterior da ferida. A lentiddo e a menor proporgéo de
tecido de granulacdo em felinos é um fator significativo para a elucidacdo de sua
lenta cicatrizacdo em relacdo aos cées, pois a contracao, epitelizacao e cicatrizagao
como um todo se apresenta reduzida comparado aos cdes (BOHLING;
HENDERSON, 2006; SIMAS, 2010).
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Figura 5 — O time-lapse da cicatrizacao.
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Fonte: Kumar, 2013°.

5.5 PROMOTORES DA CICATRIZACAO

O odleo de Girassol (Helianthus annuus) € um acido graxo essencial (AGE), presente
na (Fig.6-A), composto por acido linoléico, muito utilizado na medicina humana no
tratamento de feridas como Ulceras de pressao, Ulceras neuropéticas (pé diabético),
deiscéncias de suturas, Ulcera venosa de estase e Ulcera arterial. Os AGEs séo
compostos que possuem diversos atomos de carbonos ligados uns aos outros em
ligacbes simples (saturados) e duplas (insaturados), com presenca de um grupo
carboxil e um grupo metil. Possuem entre 3 a 24 carbonos em sua cadeia e s&o
classificados de acordo com o nimero de atomos de carbono presentes na cadeia
(FERREIRA et al., 2012).

S&o chamados de monoinsaturados quando apresentam apenas uma dupla ligagéao
e polinsaturados quando contém duas ou mais ligacdes duplas. De acordo com a
localizagao das duplas ligacdes utiliza-se o delta (letra grega) para identificagdo do
carbono que vem logo apds a dupla ligacéo e as letras sinalizam o primeiro carbono
gue aparece proximo ao grupo carboxila, beta o segundo atomo de carbono e

Omega o0 grupo carboxila proximo ao ultimo atomo de carbono. O &cido linoléico

5 KUMAR,V. et al. Robbins Patologia Basica. 9. Ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.
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possui 18 atomos de carbono, Duas duplas ligacbes, uma no carbono 9 e outra no
carbono 12, o dmega 6 (C18:2, delta 9,12,6mega 6 = N-6) (MANHEZI; BACHION;
PEREIRA, 2008).

O &cido linoléico (N-6) ndo € produzido por mamiferos, pois ndo possuem, a enzima
delta 9-dessaturas. E indispensavel para as funcdes celulares comuns, como
prenunciador da producdo de acidos graxos polinsaturados de cadeia longa (acido
araquidonico - AA , eicosapentaendico - EPA e docosahexaenodico - DHA), que séo
responsaveis pela integridade e fluidez das membranas, atividade enzimatica da
membrana e producdo de eicosandides (prostaglandinas, leucotrienos e
tromboxanos) que detém a funcéo de alterar reacdes inflamatérias e imunoldgicas,
modificando o trabalho leucocitario e acelerando o desenvolvimento do tecido de
granulacdo. Os acidos graxos 6mega 3 e 6mega 6 sao importantes para manter a
integridade da pele, evitando a perda de liquido transepidérmico e mantendo a sua
elasticidade (FERREIRA et al., 2012).

Os AGEs promoverdo quimiotaxia ,angiogénese , irdo deixar o ambiente Umido,
aceleram a formacao de tecido de granulacdo, promovem a entrada de fatores de
crescimento, favorecem a mitose e multiplicacdo celular, agem na membrana
celular, ampliando a permeabilidade, contribuem no desbridamento autolitico e
possuem acao bactericida para Staphylococcus aureus (MANHEZI; BACHION;
PEREIRA, 2008).

A Aloe vera sp. (Babosa) pertence a familia Liliaceae, presente na (Fig.6-B), e seu
nome origina-se do arabico (alloeh- substancia amarga e brilhante) e vera
(verdadeira) do latim (FREITAS; RODRIGUES; GASPI, 2014). E uma planta africana
gue se desenvolve em tipos diferentes de solo, mais habituada aos leves e arenosa,
ndo necessitando de muita 4gua. Possuem folhas verdes, suculentas, grossas,
medindo entre 30-60 centimetros de comprimento. Em seu interior apresenta um
liquido claro, macio e viscoso se assemelhando a uma geléia (FREITAS;
RODRIGUES; GASPI, 2014).

Abundantemente aplicada na area da saude (primeiros socorros, no tratamento de
gueimaduras pelos raios solares e no reparo de feridas, pancadas e irritacdes), 0

extrato retirado das folhas € muito usado como ténico, purgante e para ictericia, na
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industria alimentar e de cosméticos (amaciante da pele - locdo, cremes, xampus e
pomadas). O gel de Aloe vera sp. é extraido a partir da zona mucilaginosa de suas
folhas, onde possui propriedades anti-inflamatéria, antifungica e antibacteriana
(Pseudomonas aeruginosa), usada na intervencéo de queimaduras e inativacao da
proliferacdo fungica. Promove a reproducdo dos fibroblastos e possui acao anti-
prostaglandina e anti-tromboxano (SIMAS, 2010; SIMONATO et al.,, 2013), que
conserva a circulagéo dos vasos e reduz a isquemia nos tecidos (LOPES, 2016).

O gel da Aloe vera sp. contétm 75 substancias ativas, sendo alantoina e o
acemannan fazem parte do extrato em gel topico da aloe vera. A alantoina promove
a epitelizacdo (Ulceras persistentes e feridas supurativas), e o0 acemannan
impulsiona os macrofagos na produgdo das citocinas IL-1 e TNF-a, estimulando a
angiogénese e a epitelizacdo. A administracdo do aloe vera em feridas estimula a
replicacdo fibroblastica, a contracdo da ferida ,possui acdo analgésica (substancia
similar ao salicilato) e antiinflamatéria (ndo utilizar na fase inflamatéria da
cicatrizacdo) .O gel da aloe vera pode ser administrado de forma continua até o fim
da fase proliferativa (LOPES, 2016; SIMAS, 2010).

Figura 6 — Em A) Helianthus annuus (Girassol), em B) Aloe vera sp. (Babosa).

Fonte: Google Imagens®.

6

A)Pinterest.Disponivelem:https://br.pinterest.com/pin/1026680046271788677/?amp_client_id=H5zf6
W6xIVD1NIUHrsfRykaMDelUYCKJSMGagVkbkVD8cVBJIBngHBYyZMVHvhmgiy&mweb_unauth_id=ef
95981d&amp_url=https%3A%2F%2Fbr.pinterest.com%2Famp%2Frcamperoni%2Fgirassol%2F&amp
_analytics=1*p9omve*cid*SDV6ZjZXNnhJVKQXTmxVSHJzZIJ5a2FNRGUXVVIDSOpTTUdhZ1ZrYmtw
RDhjVKIKQmM5xSEJ5SWK1WSHZobXFpeQ. Acesso em: 19/04/21.

6 B) Aloeverascoronas. Disponivel em: https://aloeveralascoronas.com/blogs/noticias/tipos-aloe-vera-
barbadensis-arborescens?hcb=1. Acesso em: 19/04/21.
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6. RELATO DE CASO

Foi atendido na Clinica Veterinaria Master Care localizada em Vitéria - ES, um gato,
SRD, macho, 6 anos e 9 meses de idade, pesando 5,6 Kg, pelagem amarela, com
histérico de acidente por mordedura de outro animal. O tutor relatou que o animal
vivia em regime semidomiciliar e que em uma de suas saidas voltou com lesdes
compativeis com mordedura. O animal apresentava mucosas normocoradas,
temperatura corporal de 38,2°C, frequéncia cardiaca 180 bpm, frequéncia
respiratoria 30 mpm, apresentava multiplas lesdes lacerativas puntiformes de 1 a 2

cm no membro pélvico direito e na regido inguinal.

O paciente foi levado para a sala de cirurgia onde foi realizada a sedac&o com Zoletil
0,28 ml IV, Petidina 0,011 ml IM, fez se a tricotomia nas regiées proximas as lesoes,
lavagem com solucéo fisiol6gica e Gluconato de Clorexididina degermante 2%, para
remocado de sujidades e crostas, seguida de desbridamento da area afetada e

posteriormente sutura das lesdes.

Como tratamento domiciliar, prescreveu-se Amoxicilina com Clavulanato (Agemox
CL - 250mg/Kg VO, BID) pelo periodo de dez dias, Meloxicam 1 comprimido SID no
periodo de 5 dias, Dipirona 5 gotas TID no periodo de 3 dias. Passados sete dias, o
paciente retornou para retirada dos pontos quando se notou que a ferida se

encontrava seca.

Apoés quatorze dias, a tutora entrou em contato e relatou que no local onde o animal
apresentava as lesdes encontrava-se aberto novamente e que o animal ndo estava
se alimentando como de costume, porém ndo apresentava febre. Solicitou-se que
retornasse a Clinica para analisar o ocorrido. As lesfes se encontravam mais
extensas e profundas com perda de pele, muita fibrina, necrose, crostas e secrecéo
purulenta (Fig 7A e 7B). Nao havendo a possibilidade de aproximacgéo das bordas da
ferida, optou-se pelo manejo das feridas até cicatrizacdo por segunda intencao.

A tutora comentou que apés a Ultima visita para retirada de pontos havia suspendido
0 uso do antibi6tico por conta prépria e que nédo conseguiria fazer a limpeza e troca
de curativos em casa e que também néo teria condicdo de comprar pomadas
cicatrizantes para usar na ferida. Mediante o relato da tutora, a Clinica se propds a
realizar a troca de curativos e a utilizagdo de fitoterapicos de baixo custo como

promotores da cicatrizagéo.



26

Sendo assim, instituiu-se inicialmente a limpeza das lesdes com o Gluconato de
Clorexidina 2% e solucéo fisioldgica seguida da aplicacdo de 6leo de girassol direto
sobre as lesGes com gaze estéril para remocgdo de fibrina e crostas acumuladas.
Para conseguir leve aderéncia a lesdo, gazes foram embebidas em solugéo
fisiologica antes de entrar em contato com a pele do animal, e foi realizado um
curativo compressivo no membro pélvico direito e na regido inguinal estimulando o
processo de cicatrizacao da ferida. Além disso, foi adaptada uma fralda descartavel

para impedir contato de fezes e urina com o local da leséo.

Apos alguns dias, sendo removida toda a fibrina e necrose da lesdo, o uso do 6leo
de girassol foi suspenso (Fig. 7C e 7D) e deu continuidade ao tratamento com o
extrato aquoso de Aloe vera 1/1%. Para o tratamento domiciliar, restituiu-se o uso da
Amoxicilina com Clavulanato na mesma dosagem e periodo instituido no inicio do

tratamento.
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Figura 7- LesbGes por mordedura em gato semidomiciliado. Em A e B: lesbes
cutaneas lacerativas profundas com perda de tegumento, muita fibrina, areas de
necrose, crostas e secrecdo purulenta; Em C e D o mesmo felino apos 3 dias de
tratamento com o6leo de girassol, mostrando tecido de granulag¢do vivido e bordas
viaveis.

Fonte: Correa, 20207

Durante 3 semanas, a tutora levou o animal a Clinica para a limpeza diaria das
feridas e troca de curativos. Com a melhora da ferida e o animal aceitando a
manipulagéo, a tutora optou por realizar o manejo da ferida em sua residéncia. O

acompanhamento passou a ser por meio de mensagens e chamadas telefonicas.

Apods vinte dias, a ferida havia se fechado, porém a tutora notou o surgimento de
outras lesGes e entrou em contato com uma amiga responsavel por uma ONG que
informou sobre a possibilidade de serem les6es por infeccéo fungica (esporotricose).
A tutora relatou que o animal ndo estava frequentando a rua durante o periodo de
tratamento, porém era levado para casa da mae da tutora que possuia um gato

7 Correa,2020.
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diagnosticado com esporotricose e que foi eutanasiado dois meses antes do
paciente surgir com as les6es por mordedura. O paciente veio a 6bito um ano apés a
recuperacdo total da ferida, provavelmente em consequéncia do mal manejo
terapéutico da esporotricose.
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7. DISCUSSAO

De acordo com o caso discutido neste relato o paciente felino possuia habitos
semidomiciliares e territorialista que segundo Machado & Genaro (2010), sé&o
comportamentos naturais dos felinos. O ato de explorar um novo ambiente faz com
gue animais de varias espécies expressem comportamentos diferentes. Alguns
animais irdo avaliar uma situacdo inédita de acordo com sua posi¢do, forma,
tamanho, a partir de fatores hereditarios, sociais e fisiolégicos. Por meio desses
comportamentos, irdo se habituar a novas situacbes em busca de alimento,

esconderijo, agua e tendo influéncia na competicéao por territorio.

Grisolio et al. (2017), diz que os gatos s&o autossuficientes e ndo demonstram
emog¢des em sua comunicacdo, apresentando comportamento mais agressivos
contra a propria espécie do que com seres humanos. Esse comportamento € uma
resposta natural em disputas por de territério, medo ou brincadeiras. Genaro (2013),
garante que felinos que nunca tiveram contato com o ambiente externo (vivem
dentro das residéncias) por consequéncia, possuem uma expectativa de vida maior,
pois esse afastamento acaba contribuindo para que ndo ocorram acidentes,
transmissdo de doencas e brigas por territério o que corrobora o caso relatado no
qual o paciente sofreu laceracdo extensa e contaminacdo vindo a 6bito antes dos 8

anos de idade em decorréncia de comportamentos que o0 expuseram a infecgdes.

O paciente chegou a clinica com lesbes lacerativas puntiformes de 1 a 2 cm no
membro pélvico direito e na regido inguinal as quais foram implicadas em mordedura
de outro felino. Campos et al. (2008), classificam as feridas a partir de —alguns
critérios que irdo ajudar no diagndéstico, progresso e escolha de tratamento, que
seriam feridas traumaticas (mecéanicas, fisicas, quimicas e bioldgicas), ulceradas
(estagio | a IV) e cirlrgicas (incisivas ou excisivas). Sendo neste momento, as

feridas do paciente traumaticas mecéanicas com alto risco biolégico (contaminacao).

Complementarmente, Tazima et al. (2008) dizem que a escolha do tipo de
cicatrizacdo de ferida se da de acordo com o agente causal (incisivo ou cirurgico,
contuso, lascerante e perfurante), grau de contaminacgao (limpa, limpa-contaminada,
contaminada e infectada), comprometimento tecidual (estagios LIl III e V) , fatores

que podem interferir na cicatrizacdo (fatores locais - vascularizacdo da borda da
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lesdo, grau de contaminacdo e tratamento da ferida) e fatores gerais (infeccéao,
idade, hiperatividade do animal, oxigenacdo e perfusdo dos tecidos, nutricao,
diabetes, medicamentos utilizados e estado imunoldgico). Neste caso, a ferida
inicialmente era perfurante e contaminada, entretanto, progrediu rapidamente para

uma ferida lascerante, infectada, com pobre vasculariza¢do de bordas e necrética.

Campos et al. (2008) caracterizam uma ferida aguda a partir da ativacdo do
processo de hemostasia havendo modifica¢cdes exsudativas e vasculares que podem
se apresentar de forma localizada ou sistémica. A ferida crénica caracteriza-se como
ndo exsudativa e grande proliferacdo de fibroblastos. Apresenta-se apos
persisténcia de um processo agudo, evoluindo de forma diferente. No relato a ferida
perfurante aguda inicial progrediu desfavoravelmente para exsudacdo e necrose

locais.

Sendo assim, a opcao terapéutica inicial de associacdo de antibioticoterapia e
limpeza externa foi alterada para desinfeccdo, desbridamento e acompanhamento
da cicatrizacdo por segunda intensdo. Terapéutica que concorda com Pereira et al.,
(2013) que determinam que a cicatrizacdo por segunda intencédo é de escolha nos
casos de inviabilidade tecidual, perda de tecido, dificuldade para aproximar as
bordas da ferida através da sintese e presenca de infecc¢éo.

Lopes (2016), também afirma que a escolha pela cicatrizacdo por segunda intensao
esta associada na maioria das vezes a presenca de corpos estranhos, feridas
infectadas e a grande perda tecidual, que ocasionar4 em uma cicatrizacdo lenta e
complexa. No caso relatado esse tipo de cicatrizacéo foi escolhido pela leséo conter

as caracteristicas citadas.

A escolha do caso por bandagens compressivas e curativos favorecem o processo
cicatricial ajudando na retirada de debris, reducdo de edema e hemorragia, protecéo
contra contaminacdes e maior controle do meio interno, corroborando com Pereira &
Arias, (2002) que dizem que as bandagens s&o excelentes no tratamento de feridas
abertas. Além disso, Fossum (2015), afirma que as bandagens proporcionam a
limpeza bem como ajudam a controlar o ambiente da ferida reduzindo o edema e a
hemorragia, eliminam o espago morto, retém o tecido lesionado e minimizam o

tecido de cicatrizacdo. Simas, (2010) diz que as bandagens favorecem a cicatrizacéo
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promovendo o desbridamento, mantendo a homeostase assegurando a cicatrizacao,
possibilita a aplicacdo de medicamentos, reducéo da dor, fornece pressao reduzindo

0 edema e protecao contra traumas e contaminagao.

Pereira & Arias, (2002) afirma que o uso de bandagens permite a visualizacdo do
progresso da cicatrizacdo em suas trocas podendo reavaliar a terapia escolhida
como foi realizado no caso relatado com curativos diarios e substituicdo do éleo de
girassol, da fase inflamatéria de debridamento, pelo extrato de Aloe vera para melhor

neovascularizacao na fase proliferativa.

Simas (2010) recomenda que o curativo seja colocado em contato direto com a
ferida e alguns necessitam de bandagens ou ataduras para impedir o afastamento,
absorver secrecdes e melhorar o contato com a lesdo. Sendo divididos em curativos
aderentes (como os utilizados aqui na fase inflamatoéria - gaze seca ou Umida), ndo
aderentes semi-oclusivos (fase proliferativa - gaze com parafina, petrolatum ou
polietilenoglicol), ndo-aderentes oclusivos (fase inflamatoria e proliferativa- hidrogel,
hidrocoloide e filme de poliuretano), absortivos (fase Inflamatéria e proliferativa -
espuma de poliuretano, alginato, salina hiperténica) e biolégicos ou bioativos (fase
inflamatéria e proliferativa - coldgeno, mucosa de bexiga urinaria de suino,
submucosa intestinal de suino, &mnio equino, quitosana e biopolimero de cana de

acucar).

Ja as bandagens séao classificadas em trés camadas: camada primaria (em contato
com a ferida - gaze ou acolchoados), secundaria (intermediéria - favorece absorcao
de exsudato, da suporte a primeira camada que se encontra em cima do ferimento) e
terciaria (externa). Como curativo foi escolhido o Umido-seco, pois auxiliou no
desbridamento mecanico do tecido necrético, absorcdo de possiveis secrecdes e
facilidade na troca evitando a dor. Apés limpeza da ferida as gazes foram
umedecidas com o Oleo de girassol ou a Aloe vera que mantiveram a hidratacdo na
area da ferida. Na troca de curativos era avaliado o progresso da terapia. Simas,
(2010) com a progresséo da cicatrizagao contraindica o uso de curativos aderentes,
pois pode ocorrer abertura por fibroplasia, contracdo da lesdo e epitelizagao
podendo usar curativos Umidos secos por apenas 3 a 5 dias. Steiner et al, (2019)

garante que a fribroplasia e a epitelizacdo na maior parte das espécies é favorecida



32

na presenca de umidade nas feridas, como a utilizada a propriedade umectante do

extrato de Aloe.

Apesar de ndo ter sido utilizado no caso, o uso de agucar cristal ou mel tem sido
relatado desde a antiguidade pelo seu efeito bactericida, pela oferta de nutrientes
para as células lesadas, reducdo do edema por acdo liposcopica, ativacdo de
macréfagos e aceleracdo do tecido de granulagcdo, possuindo ainda baixo custo.
Segundo Lima et al., (2012) afirma sobre a eficacia do agucar cristal no manejo de
feridas crbnicas com presenca de contaminacdo e recomenda Seu Uso em escaras
de decubito e lesbes de pele. Ruaro e colegas, (2012) relatam que o acucar cristal
possui acdo bacteriana e antisséptica, devido a seu efeito osmético na membrana e
parede celular das bactérias. Apresentando eficacia contra Streptococcus, Serratia,
Pseudomonas, Escherichia coli, Klebsiela sp, Enterobacter e Staphylococcus.
Segundo Lima et al., (2012) A cicatrizacdo é acelerada com o uso do acucar cristal e
apresenta uma significativa reducdo da contaminagdo bacteriana, devido a alta
osmolaridade que desidrata a célula bacteriana e pela a¢do higroscopica que reduz
o0 edema da lesdo. Ruaro et al., (2012) afirmam que o uso de agucar cristal acaba
alterando o acesso de agua em feridas ulceradas, impedindo o crescimento de
organismos microscopicos. Rossi et al.,, (2013) diz que o agucar é um agente
bactericida que em presenca de &cido férmico, latico e méalico, apresenta um PH
acido corroborando para a inibicdo da proliferacdo de microorganismos. Além disso
contribui para estimulacdo de macrofagos, estimula o desbridamento do tecido sem
vida, alta producao de colageno, contribui para a formacédo do tecido de granulacéo,
epitelizagéo, reduz o odor de feridas, entre outros pontos positivos. Cavazana e
colaboradores, (2007) relatam que o uso tépico de acucar e o TCM-AGE em ratos,
favorece o processo de reparacdo e no restabelecimento da barreira hidrica do
tecido, por estimular positivamente gerando peréxidos produzidos a partir do acucar
e AGE’s. Rossi et al., (20013) afirma que no manejo de feridas cutédneas pos-
cirurgicas onde se utilizou o agucar e os AGE’s ndo houve diferenca na resposta
cicatricial. Rossi et al., (2013) diz que o efeito do mel sobre as feridas se da pela
divisdo celular, producdo e maturacdo do colageno, na fase de epitelizacdo e
apresenta PH menor que quatro, que quebra a parede bacteriana durante a ativagao
dos macrofagos. Segundo Marceu, (2010) O mel possui propriedades

antibacterianas devido ao seu efeito osmoético. Quando utilizado em feridas
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exsudativas ocorre uma reducdo da osmolaridade e reducdo do controle da
infeccdo. Fossum, (2015) recomenda fazer uso do mel no inicio do processo de
cicatrizacdo e devendo interromper o0 uso apés crescimento de tecido de granulacao
saudavel. A utilizacdo do mel é recomendada na presenca de feridas infetadas por

bactérias resistentes a antibioticos ou em feridas crénicas que nao cicatrizam.

Neste relato a escolha pelo 6leo de girassol inicialmente deveu-se a sua composi¢ao
de &cidos graxos essenciais que vem sendo bastante usados no tratamento de
feridas na medicina humana no tratamento de Ulceras de pressdo e na Medicina
Veterinaria cresce a cada dia. Mandelbaum e companheiros, (2003) dizem que 0s
AGEs podem ser utilizados em diversos tipos de lesbes e em diferentes estagios do
processo de cicatrizacdo, bem como na prevencao de futuras lesdes. Silva E & Silva
F, (2013) afirma que podem ser utilizados em feridas contaminadas, necrosadas e
com tecido de granulacdo. Podendo ser utilizado também em feridas abertas
provenientes de traumatismos, cirdrgicas, implantacdo de cateter incorreta, sendo
uma 6tima escolha para tratar feridas. Da Silva e companheiros, (2014) garantem
gue epitelizantes topicos como os AGES séo indicados para o tratamento de lesdes
isquémicas, desbridadas, com ou sem presenca de infeccdo e com presenca de
tecido de granulacdo. Segundo Oliveira Junior, (2010) o uso topico do Oleo de
girassol em feridas de cordeiros e coelhos durante 21 dias, apresentaram evolugéo
rapida do processo cicatricial com ocorréncia da reducdo da ferida, contracdo dos
bordos e aceleracdo da producdo do tecido de granulacdo. Wendt, (2005) realizou
um estudo sobre a acao do 6leo de girassol (pomada) em feridas cicatrizadas por
segunda intencdo em lagomorfos. Que apresentou um resultado satisfatério em
relacdo a recuperacdo da ferida e acredita-se que isto ocorreu devido a alta
concentracdo de acido linoleico, presente no 6leo de girassol, atuando como um
potente regulador pré-inflamatério que ir4 favorecer a migracdo de leucdcitos e
macrofagos e essencial para mitose fibroblastica. No trabalho de Freitas;Prado,
(2016) utilizou-se pouco o Oleo de girassol no tratamento de uma ferida em equino,
mas durante seu uso notou que as feridas se apresentavam hidratadas. Segundo o
Antonio; Oliveira junior, (2010) o uso topico do Oleo da semente de girassol
associado a Fenilbutazona (minimizar edema e dor), apresentou eficiéncia no
processo de cicatrizacdo das feridas lombares e metacarpianas induzidas em

equinos. As feridas lombares responderam bem a utilizacdo do 6leo de girassol
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obtendo cicatrizacdo em 21 dias e as metacarpianas o total de 31 dias. Como
também visto no trabalho de Wendt, (2005). Segundo o estudo de Almeida, (2019) a
utilizacédo do 6leo de girassol 0,5ml associado ao 0z6nio, uso tépico SID durante 23
dias, em feridas presentes em um hamster-Sirio, possibilitou uma rapida acdo no
processo de cicatricial, sem qualquer agravo e proporcionando uma acelerada
evolucado da terapia e com baixa toxicidade. Como também ja foi visto no trabalho
de Oliveira et al., (2020) onde foi feito o uso do 6leo de girassol ozonizado em
feridas cirargicas, realizado a OSH em gatas, observou-se que houve uma
antecipacdo no processo cicatrizante das feridas, quando se utilizou o 6leo em
comparacao com o grupo controle que utilizou: Clorexidine 2%, alcool 70%, soro
fisiolégico 0,9% e Rifocina, ambos avaliados durante 10 dias, chegou-se a concluséo
que tanto o grupo tratado com 6leo de girassol como o grupo controle demonstraram
gue a ferida estava cicatrizada. O 6leo de girassol ozonizado néo reduziu o tempo

de cicatrizacéo das feridas.

A Aloe Vera foi utilizada apés a limpeza e formacédo de tecido de granulagcéo, sendo
muito usada na area da saude humana no manejo de lesdes por queimaduras
solares, reparo de feridas, pancadas e irritacbes. Segundo Ozaki; Duarte, (2006) A
organizacdo mundial da salde designa a Babosa como opcdo de tratamento para
lesbes por queimaduras de primeiro e segundo grau e irritacdes cutaneas. Existem
prescricbes como imunoestimulante em feridas sendo um grande inibidor de
ciclooxigenase. Alcantara et al, (2014) diz que o Aloe vera.sp mostrou uma grande
capacidade de cicatrizacao a partir da reparacao na contracdo tecidual de feridas em
comparacao ao grupo placebo e outros tipos de cicatrizantes.

A Aloe foi utilizada na forma de extrato aquoso em dose 1% pois Coelho, (2013) diz
gue a Aloe Vera na concentragao de 98% acaba acarretando efeitos colaterais como
eritema e descamacdo. Em seu estudo optaram em utlizar o Aloe vera na
concentracéo de 0,5%, porém ndo observaram a aceleracdo do processo cicatricial
da mucosa oral de ratos. Pelo fato de que a mucosa oral possui uma cicatrizagao
mais rapida do que a pele e o uso do Aloe Vera em baixa concentracdo nao
possuem um estimulo efetivo. Ramalho et al, (2018) afirma que a utilizagc&o topica da
Aloe e vera amplia a deposigéo de colageno e a tenséo superficial, reduzindo a agédo

inflamatoria, expande a produgdo de glicosaminoglicanos que compde a matriz
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extracelular no estagio inicial da cicatrizacado de lesGes e acredita que a Aloe vera
promove uma maior oxigenacdo aumentando a formacdo de novos vasos e
consequentemente o aumento de coldgeno que ira contribuir para a regeneracdo do
tecido lesado. De acordo com Freitas e companheiros, (2014) em um estudo
comparativo em vitimas de queimadura onde foi utilizado sulfadiazina de prata a 1 %
e um creme com Aloe Vera a 0,5%. A Aloe Vera se mostrou mais eficaz no processo

cicatricial e reepitelizacdo em 16 dias, comparado a sulfadiazina que levou 19 dias.

Outro farmaco comumente utilizado em feridas necroticas é a colagenase,
entretanto, ndo foi utilizada devido a custo e dificuldade da tutora em realizar os
curativos. Entretanto, segundo Ferreira et al, (2018) a colagenase € um desbridante
enzimatico autolitico em forma de pomada que possui acao rapida e é muito utilizado
na retirada de tecido morto que esta inviavel para o processo cicatricial. Ela atua na
degradacdo da fibra do colageno retirando os tecidos necrosados. Na Medicina
humana é utilizada em lesGes por pressdo. De acordo com Souza et al, (2009) a
colagenase age deteriorando o colageno presentes nas feridas. Sendo indicado em
situacdo onde o tecido esteja debilitado. E contraindicado a sua utilizacdo em feridas
com cicatrizacao por primeira intencdo. O uso da colagenase apresenta vantagens,
como a remocao seletiva de tecido morto, procedimento indolor, sem sangramento,
aumenta a formacdo de tecido de granulacdo, promove a locomocdo de células
inflamatorias e fibroblastos para o local da ferida Oliveira, (2018). Além de possuir
capacidade de desbridamento, a colagenase promove a cicatrizacdo e em alguns
estudos revelam que a matriz extracelular digerida com o uso desta enzima produz
peptideos que ativam respostas celulares migratérias, proliferativas e angiogénicas

gue promovem o fechamento da ferida.

Uma sugestdo alternativa de baixo custo é proposto por Silva E & Silva F, (2013)
gue afirmam que o uso do carvéao ativado contribui para a remog¢éo do excedente de
secrecOes em lesbes. Segundo Lopes, (2016) o uso do carvao ativado contribui para
a absorcdo de bactérias, previne a desenvolvimento excessivo de tecido de
granulacao, fornece reducdo do odor proporciona um ambiente amido no local da
lesdo € indicado para feridas fétidas, exsudativas e infectadas. Segundo
Grassi;Grassi, (2021) n&o se utiliza em feridas simples e secas, pois o carvao pode

acabar se aderindo a ferida, trazendo dor e sangramento na retirada do curativo.
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8. CONSIDERACOES FINAIS

A terapia adotada no relato de caso visando a reabilitacdo de uma extensa leséo por
mordedura infectada, utilizando apenas extratos de plantas se mostrou eficaz. O
Oleo de girassol foi utilizado durante os trés primeiros dias (fase inflamatoria)
contribuindo para a quimiotaxia, angiogénese, aceleracéo da producéo de tecido de
granulacdo, entrada de fatores de crescimento, mantendo a umidade no local da
ferida e agindo com desbridante autolitico. J& o extrato de Aloe Vera. sp foi utilizado
a partir do quarto dia de tratamento visando a sua atuacdo na fase proliferativa e
fase de reparo, pois a substancia segundo estudos possui acdo anti-inflamatoria
(reduzindo edema e dor), antifingica, bactericida, aumentando a oxigenacdo
tecidual e contribuindo para uma maior deposi¢céo de colageno.

O fechamento total da ferida se deu em torno de vinte dias. De acordo com o0
apanhado realizado durante o estudo, a utilizagcdo desses extratos de plantas em
outras espécies na cicatrizacdo de feridas possui baixa toxicidade e efeitos
colaterais, além de apresentar a cicatrizacdo total da ferida em aproximadamente

vinte um dias.

Ha necessidade de mais estudos em relacdo ao uso e eficacia desses extratos de
plantas e terapias alternativas em animais pois seu baixo custo pode ser um grande

fator para viabilizar a terapia.

Vale salientar que o paciente relatado veio a ébito pouco tempo apds a reabilitacédo
da ferida, devido a habitos culturais de permitir acesso a rua de animais domésticos.
Tais habitos geralmente coloca o animal em risco sanitario e de acidentes, causa
danos ambientais pela predacdo de outras espécies e ainda, pode contribuir para

disseminacao de zoonoses, impactando na saude publica local.
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