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RESUMO

Introducéo: As feridas pds-operatorias sdo caracterizadas como uma das
mais impactantes e importantes preocupagfes médicas. Apresenta variaveis
formas de trauma, possui amplas classificacdes e as mais diversas causas,
além de envolver as mais distintas manifestagfes fisioldgicas no corpo.
Podendo implicar grandes danos fisicos, e altera¢des no tempo de internacao
dos pacientes. Nos tratamentos retrégados a abordagem médica se restringia
no acompanhamento e tratamento, caso os individuos apresentassem
demora na sua recuperagdo, que consequentemente aumenta seu risco de
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contrair infeccbes e desenvolver outras complicagbes como hematomas,
cicatrizes queloideanas, retracdes, infecgdes, fibroses, aderéncias, cicatrizes
hipertréficas, hipotréficas, hiperpigmentacdo cutanea conhecida como
equimose, embolia gordurosa, depressoes ,perfuracdes abdominais, necrose
cuténea ,alteracdes vasculares e neurais (perda da sensibilidade). Objetivo:
Evidenciar a conduta médica no uso de fatores de crescimento para o
tratamento de pacientes pds-operatorios. Metodologia: Foi realizado um
levantamento bibliografico em bases cientifico como SCIELO, PUBMED,
Google Académicos e LILACS com os seguintes descritores: complicacdes,
lesbes, feridas, cicatrizacdo, medicina dermatologica, acompanhamento
médico, e reabilitacdo. Os artigos selecionados abrangerao o periodo de ano
2007 a 2022. Resultados: Os resultados dessa revisdo mostram que
existem varios tipos eficazes de tratamentos na medicina e recursos
alternativos para o tratamento e recuperacdo de feridas, como mostrado
através do uso de citosinas conhecidas como fatores de crescimento (FC) e
peptideos bioidénticos, proteinas produzidas de maneira natural pelas células
humanas cuja finalidade é a “comunicagdo das células”, tal as quais,
possuem atividade celular saudavel e recuperatéria, sendo necessario o
acompanhamento médico por tempo integral. Conclusao: As feridas pos-
operatérias sdo uma das maiores preocupacdes médicas, devido aos riscos
de ma recuperacao, inflamacdo acompanhada de infeccbes e outras
complicacbes da pele. Implicam grandes prejuizos como reducdo da
flexibilidade do tecido cicatricial, ma regeneracédo, retardo na cicatrizacéo e
risco de infeccdo, o que afeta diretamente a rotina e a qualidade de vida dos
individuos, aumentando seu tempo de internacdo. Atualmente, a diretoria
médica visa uma recuperacdo mais saudavel e natural, buscando alternativas
e recursos que reduzam o tempo de internagdo do paciente e acelerem a
cicatrizacao tecidual.

Palavras-chave: complicagcbes, lesdes, feridas, cicatrizacdo, medicina
dermatoldgica, acompanhamento médico, e reabilitagéo.

INTRODUCAO

A cirurgia é a area da medicina que visa o tratamento de
deformidades, lesfes ou doencgas externas ou internas realizadas através de
operacdes. A cirurgia plastica é o conjunto de procedimentos clinicos e
cirdrgicos com a finalidade de reparar e reconstruir o desequilibrio de partes
do corpo humano, buscando promover a melhora da qualidade de vida dos
pacientes!, é dividida em cirurgia reparadora e estética, tendo a primeira a
finalidade de recuperar a fungéo e restaurar a forma ocasionada por alguma
enfermidade, traumatismo ou defeito congénito. A cirurgia do tipo estética
objetiva 0 embelezamento pela melhora da forma.?

Dentre os varios tipos de cirurgias plasticas e procedimentos na area
da estética, as mais comuns sdo a abdominoplastia e lipoaspiracao, cirurgias
gue visam a reducgéo da gordura localizada através da sua retirada ou succ¢ao,
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objetivando tratar principalmente casos de celulite e flacidez, decorrente
principalmente do ganho de gordura, emagrecimento rapido e acentuado.
Outros tipos de procedimentos cirargicos sao a mamoplastia, gluteoplastia,
queiloplastia, blefaroplastia, entre outros.®

Conforme uma pesquisa realizada em 2019 pela International Society
of Aesthetic Plastic Surgery (ISAPS), A América latina é a segunda colocada
entre 0s paises que mais realizam cirurgias plasticas no mundo. Uma das
cirurgias mais realizadas é a mamoplastia, que visa reduzir e melhorar o
formato das mamas com o a menor cicatriz possivel. Esta operacdo possui
técnicas de acordo com o formato, tipo, grau de ptose da mama e tipo de
pediculo aeropapilar durante o acesso glandular. Deve ser definida a
cicatrizacdo que pode ter formato de T de ponta cabeca, vertical, circum
areolar, ou L, podendo haver o uso de proétese, lipoenxertia ou laser, além
dos cuidados realizados sobre a pele.*

Figura 1: Mamoplastia redutora

MAMOPLASTIA REDUTORA / MASTOPEXIA
PROCEDIMENTO

~ | EXCESSO DE PELE E GLANDULAS SAO
REMOVIDAS, A AREOLA E
POSICIONADA NA SUA NOVA POSICAO
MAIS ALTA

" | AS INCISOES SAO APROXIMADAS SUTURAS SAO FEITAS AO REDOR
PARA QUE A REMODELAGAO DA DA AREOLA E PODEM DESCE NA
NOVA MAMA SEJA CONCLUIDA VERTICAL E.NO SULCO MAMARIO
NO CASO DO T INVERTIDO

Fonte: Autoria propria dos autores

A lipoaspiracdo associada ou ndo associada com a abdominoplastia,
teve grande repercussao nos anos 2000, quando foi utilizada pela primeira
vez e relatada no meio cientifico mundial, representa uma forma segura para
a associacdo das duas intervengdes, quando utilizado o descolamento
seletivo entre as bordas internas dos musculos da parede abdominal,
agregando um melhor e mais harmonioso contorno, as variaveis avaliadas e
possiveis complicacdes nestas intervencgdes sdo seroma (acumulo de liquido),
epitelidlise, deiscéncia, necrose, hematoma e trombose venosa profunda,
tromboembolismo pulmonar, retardo na cicatrizag&o®.
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Figura 2: Regides para lipoaspiracéo corporal.

LIPOASPIRAGAO EM
VARIAS REGIOES DO
CORPO?

SABIA QUE O PROCEDIMENTO
|\ NAO E FEITO SOMENTE NA
S i REGIAO ABDOMINAL

Fonte: Autoria propria dos autores

A gluteoplastia € um procedimento que visa 0 aumento do gllteo,
onde podem ser utilizados materiais autélogos (gordura, retalho
dermogorduroso, retalho muscular do préprio paciente), ou materiais
artificiais (implantes, preenchimentos), podendo ser combinados/associados
em diferentes abordagens e situacdes. A gluteoplastia de aumento com
finalidade estética é realizada para restaurar o contorno, forma e volume das
nadegas. Os implantes artificiais proporcionam uma remodelagem e aumento

efetivo, que ndo foram obtidos por outros métodos ou intervengdes cirlrgicas.
6,7

Figura 3: Gluteoplastia com uso de prétese

Fonte: Autoria propria dos autores
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Os implantes gliteos podem ser redondos ou ovais, preenchidos por
silicone, material altamente coesivo ou feito em blocos flexiveis de silicone.
Dos planos mais comuns para o acesso e colocacdo destes sdo os:
subcuténeo, subfascial, intramuscular e submuscular. As complicacdes e
intercorréncias mais frequentes sdo a dor, deiscéncia da ferida, seroma,
fibrose e infecgéo. 57

Vergara, Amezcua® relataram suas experiéncias na realizacdo de
aumento gliteo pela técnica intramuscular em 160 casos ao longo de 15 anos,
onde ocorreram complicacbes em 16 ou seja (10%) dos 160 pacientes,
seroma apresentado em 7 (4%), assimetria em 4 (2,66%), contratura capsular
em 3 (2%), hipercorrecdo em 1 (0,66%), e ruptura do implante em 1 (0,66%).

Outro procedimento cirdrgico é o tratamento funcional das fissuras
labiais (queiloplastia), no qual ocorre uma reorientacéo da musculatura do
labio, independentemente do tipo de incisdo cutanea a ser utilizado. Segundo
Carreirdo et al. %, para a obtengdo de uma boa resposta funcional no reparo
da fissura labial é necessario a reorganizacao cirdrgica das fibras do musculo
orbicular da boca, que da énfase especial para a completa restauracdo da
anatomia muscular do labio. Além disso frisam que o tratamento moderno da
fissura unilateral passa por um processo de reconstrucdo adequada de toda
a musculatura perilabial, onde o resultado da queiloplastia deve ser analisado
ndo apenas na situacdo de repouso do musculo, mas em sua atividade
também, o paciente deve ser acompanhado a fim de evitar deiscéncia e ma
cicatrizacdo.®®

Figura 4: Cirurgia para fissura labial

Fonte: Autoria propria dos autores

A blefaroplastia € uma cirurgia plastica que consiste na retirada do
excesso de pele das pélpebras inferiores e/ou superiores, nesse
procedimento é realizado a administragéo de anestésico local com cloridrato
de bupivacaina a 0,5%, com vasoconstritor associado a sedagéo intravenosa,
a lesdo é ressecada com as margens atenuadas, conservando o plano do
musculo orbicular subjacente na palpebra inferior, logo em seguida é
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realizado o retalho miocutaneo do musculo orbicular da palpebra superior em
sua porc¢éao pré-septal, pediculado lateralmente. No periodo pos-operatorio foi
orientado o uso de compressas Umidas com soro fisioldgico e analgésicos,
os pontos de sutura foram retirados com 7 dias, sendo acompanhado pela
equipe médica para prevencédo de possiveis complicacfes como deiscéncia
e retardo na cicatrizagéo.°

Figura 5: Blefaroplastia com referenciais aos passos da cirurgiade 1 a 4

Fonte: Autoria propria dos autores

Um dos procedimentos cirdrgicos com menos atuagdo na cirurgia
plastica é a reconstrugcdo neural, principalmente de membros superiores. A
falta do contato durante a residéncia e formacdao dos médicos sugere que a
atuacdo médica, principalmente na reconstru¢ao das maos, se faz cada vez
mais necessaria, mesmo que apresentando possiveis complicacdes como
pouco tecido e riscos de infeccBes. Na area de queimados um dos fatores
gue podem implicar no baixo nimero de pesquisas é a existéncia de um

periddico nacional de queimados, porém, este ndo sofre grandes alteracoes.
11,12
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Figura 6: Reconstrucéo de méo

RECONSTRUGCAO
DE MAO

Fonte: Autoria propria dos autores

Apesar de cada vez mais ser requisitada a cirurgia plastica tem suas
complicacBes, dentre elas estdo e se destacam os hematomas, cicatrizes
gueloideanas, retracdes, infeccdes, fibroses, aderéncias, cicatrizes
hipertréficas, hipotréficas, hiperpigmentacdo cutanea conhecida como
equimose, embolia gordurosa, depressoées, perfuracdes abdominais, necrose
cutanea, alteragGes vasculares e neurais (perda da sensibilidade).®*®

Estas complicacBes podem ser evitadas, na grande maioria das
vezes, pela correta indicacdo da operacdo e o acompanhamento destes
pacientes de maneira previa, com cuidados especificos que devem ser
tomados tanto no pré quanto no peri e pds cirlrgico, tanto pelo médico,
guanto pela equipe multidisciplinar que geralmente esta o acompanhando. 313

A pele tem como papel crucial a manutencdo e o controle da
temperatura geral do organismo, devido as a¢fes e atividades das glandulas
sudoriparas e dos capilares sanguineos nela encontrada. Forma uma barreira
de protecéo fisica contra os mais diversos tipos de agentes, fisicos, quimicos
e biolégicos. Composta por camadas, epiderme e a derme, com varios
anexos nelas embutidos como glandulas; detectam diferentes tipos de a¢fes
nelas imposta como o sentido do tato, temperatura e dor. 1415

A cicatrizagdo de feridas € um efeito desencadeado em cascatas de
eventos moleculares, bioquimicos e celulares para promover a reconstituicao
tecidual. Esse processo é dividido em trés fases, a saber: inflamatéria,
proliferativa e maturagdo. Sendo assim, a lesdo tecidual através de um
estimulo inicial, dard inicio junto com plagquetas a ativagdo das cascatas de
coagulacdo. O coldgeno é muito importante nessa fase, pois, € a proteina
mais abundante do tecido conjuntivo em fase de cicatrizagdo, sendo o
principal componente da matriz extracelular dos tecidos.31¢

Os ferimentos na pele iniciam uma cascata de reagfes complexas,
porém de maneira ordenada e processual, envolvem diferentes tipos de
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células e de moléculas, sendo iniciado imediatamente ap6s o ferimento ou
lesdo. As células lesionadas liberaram fatores de crescimento, tais como fator
de crescimento fibroblastico (FGF) fator de crescimento epidérmico (EGF)
fator de crescimento derivado de plaquetas (PDGF) fator de crescimento de
transformacéo (TGF) entre outros. De modo geral o processo de reparagéo e
regeneracdo da pele passa por ter fases, inflamacdo, granulacdo e
remodelamento. '

Os fatores de crescimento possuem acdo entre as juncdes da
epiderme, derme e hipoderme, onde eles penetram nestes tecidos e enviam
sinais entre as células em que tiveram contato, provocando assim um efeito
cascata em que sdo sintetizados varios produtos como colageno, elastina e
enzimas, além de desencadear reproducdo celular saudavel, acelerando a
cicatrizagdo das lesGes. 1819

Ocorrendo cada vez mais o interesse e a procura de métodos e
tratamentos eficazes que previnem e atenuem o envelhecimento cutaneo e
das estruturas adjacentes, objetivamos identificar a real definicdo dos fatores
de crescimento e a sua aplicabilidade. Além disso, corroborar través dos
achados com a conduta médica nos protocolos, e nas limitaces fisiolégicas,
regenerativas e cicatriciais nos pacientes pos-operatorios de cirurgias
plasticas.

METODOLOGIA

Como método de estudo, foi realizado um levantamento bibliografico
em bases cientificas como SCIELO, PUBMED, Google Académicos e LILACS
com os seguintes descritores: complicac@es, lesdes, feridas, cicatrizacdo,
medicina dermatolégica, acompanhamento médico, e reabilitagdo. Os artigos
selecionados abrangeréo o periodo de ano 2003 a 2023.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Lesdo ou ferida é quaisquer danos a integridade de pele, podem
atingir a epiderme, a derme, tecido subcutaneo, musculos, podendo expor
estruturas profundas como o0ssos. Sao classificadas segundo varios
parametros, que auxiliam no diagnostico, evolugéo e na definicao do tipo de
tratamento usado, tais como os cirlirgicos, traumaticos e ulcerativos.®

A cicatrizacao de feridas consiste em perfeita e coordenada cascata
de eventos que culminam com a reconstituicao tecidual. O processo cicatricial
€ comum a todas as feridas, independe do agente que a causou, é dividido
didaticamente em trés fases: inflamatoria, proliferacdo ou granulacéo e
remodelamento ou maturag&o.°

A leséo tecidual - estimulo inicial para o processo de cicatrizagéo -
coloca elementos sangiineos em contato com o colageno e outras
substancias da matriz extracelular, provocando degranulacédo de plaquetas e
ativacdo das cascatas de coagulacdo e do complemento. Com isso, ha
liberacdo de varios mediadores vasoativos e quimiotaticos que conduzem o
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processo cicatricial mediante atracao de células inflamatérias para a regiéo
da ferida.?*

O processo de regeneracao e reparo depende de multiplos fatores,
entre eles o tamanho da lesdo e profundidade, também afetam o sistema
imunoldgico, e ele desencadeia repercussdes sistémicas no organismo
influenciando diretamente o quadro do paciente.??

Muitos fatores podem influenciar na cicatrizagcdo os principais séo:
isquemia, infeccdo, corpo estranho, edema e presséo tecidual elevada.
Porém tem outros fatores que alteram como diabetes melitos, deficiéncia
vitaminicas, idade, trauma grave entre outras alteracdes sistémicas. Pessoas
tabagistas também tem uma maior dificuldade de cicatrizacéo, sendo que, a
nicotina pode atrapalhar nesse processo, alguns alimentos também
atrapalham, pois sdo considerados alimentos inflamatérios.

Embora sejam indmeros os manuais e publicagbes que auxiliam a
assisténcia deste publico, ha no Brasil e na América latina ainda uma caréncia
de cartilhas que visam diminuir o tempo de internagdo e a recuperacao
acelerada dos pacientes, salientando que é necessario atuar de maneira
menos invasiva possivel a fim de evitar demais complicagges.??

Sdo chamados de citosinas os fatores de crescimento (FCs) e
peptideos bioidénticos, proteinas produzidas de maneira natural pelas células
humanas cuja finalidade é a “comunicagcao das células”. A troca de
informacdes sdo de maneira dindmica e especifica, conforme cada tipo de
fator de crescimento e peptideo.?*

Normalmente de maneira saudavel e em equilibrio, as células
produzem a quantidade requerida destas proteinas para garantir o estimulo
das demais células e tecidos, gerando a boa eficiéncia dos 6rgdos em suas
fungbes, mas quando ocorrem alteragbes como em patologias e o
envelhecimento, ocasiona a necessidade de repor tais substéncias no
organismo, tal suplementacéo garante a homeostase, e melhor eficacia no
desenvolvimento e maturagdo de novos tecidos saudaveis.?

A suplementacdo € estratégica através da obtencdo por meio do
revestimento nanolipossomatico das moléculas, que garante estabilidade e
biodisponibilidade real, quando sua concentracdo estd em porcentagem e
isolamento exato de proporcdo ativa os FC sdo chamados de peptideos
bioidénticos.?*

Ao contrario dos ativos percursores, o uso constante de FC e seus
peptideos protagonizam resultados mais rapidos e acentuados. Sua
obtencéo é através do uso de biotecnologia pelo processo de técnicas da
producdo e sintese de proteinas recombinantes, a mesma adotada pela
formagéo de vacinas, antibiéticos e bioenzimas. O sequenciamento genético
de aminoacidos do DNA humano é inoculado na bactéria E.coli, que por sua
vez realiza o processo fermentativo, realizando a sintese de fatores de
crescimento. 24

Peptideos sdo pequenas fracBes de fatores de crescimento, que
confere as fungbes especificas e especializadas com diferentes atuacdes.
Sao encontrados de maneira mais concentrada na regido da cutis (pele), sao
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principalmente responsaveis pelo inicio do processo de cicatrizacdo
(remodelacao cuténea), e substituicdo do tecido danificado por outro
saudavel. Estimula a sintese de matriz extracelular sendo referidas como
fiboras e glicoaminoglicanos, e a partir deste momento realizam o
preenchimento da epiderme, derme e hipoderme (regido subcutanea),
promove a angiogénese (formacdo de novos vasos sanguineos) e desta
forma vem a nutrir e revitalizar a regido, podendo ser usados nas mais
diferentes areas da medicina tais como: Angiologia (Medicina Vascular);
Endocrinologia, Geriatria, Clinica Geral, Cirurgia Plastica, Medicina Estética,
Odontologia e demais especialidades. 222324

Segundo Silva et al.%, o uso de fatores de crescimento pode ser
indicado para tratar e recuperar tecidos nos orgaos do trato digestivo, tais
como os encontrados no leite materno, o fator de crescimento epidérmico
(EGF), fator estimulador de coldnias de granulocitos (G-CSF) e a
eritropoietina (EPO). Além de conter altas concentragdes deles no liquido
amnidtico deglutido pelo feto no dltimo trimestre de gestagédo que por sua vez
sdo aumentados de maneira progressiva durante a gestacdo, sendo seu
apice no final da gravidez. O uso de fatores de crescimento conforme relatado
em seu trabalho, deve ser administrado no local ou regi&o acometida a fim de
evitar possiveis proliferag8es celulares desordenadas em outros tecidos.

O uso de fatores de crescimento como ativos promovem a sintese de
colageno, fibras de elastina, acentua a espessura dérmica, e auxilia na
retencdo hidrica, através de todo o processo de cicatrizacdo e
consequentemente toda a renovacdo, organizacdo celular de maneira
saudavel sem oferecer risco devido a sua biocompatibilidade. Como citado
os FC aplicados de maneira isolada ou combinados com outras técnicas se
mostraram eficazes e sem risco de interagdo ou conflito medicamentoso.>%

As proteinas enddgenas conhecidas como FCs sdo atuantes no nivel
das membranas celulares, mudando e configurando-se em moléculas
biocompativeis ativas, regulam de maneira externa e direta no ciclo celular.
Causam a cascata bioquimica que chega nivel de transcri¢cdo génica pela sua
acdo direta ao nucleo celular.?’

Pacheco?” descreve que os FCs sdo mediadores gquimicos, de
natureza polipeptidica, que executam o trabalho de comunicacao intercelular
em sinergia com hormonios e os neurotransmissores. Juntos possuem o
papel de manter a sobrevivéncia celular saudavel, estimula a migragéo e
diferenciacéo celular, tem atividade de apoptose quando necessério, além de
acentuar a multiplicacdo celular sadio.

Pesquisas demostraram que a o Fator de Crescimento Queratindcito
(KGF) acelerara e contribuem para uma boa recuperacéo tecidual. No seu
trabalho, Custédiu?® avaliou a acdo do KGF na expressdo de 84 genes
marcadores de cicatrizacdo em cultura primaria de queratinocitos humanos,
provenientes de queimados, descreve que foram realizados a obtencéo de
fragmentos de pele de quatro individuos com queimaduras (grupo amostra) e
quatro pacientes do grupo controle, foi realizado a cultura de queratinécitos ,
e distribuidos em grupos para comparacéo sendo utilizado o KGF e outros
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grupos ndo: GQ+ (n = 4 — queratinécitos de queimadura tratadas com KGF),
GQ- (n = 4 — queratindcitos de queimadura sem tratamento), GC+ (n = 4 —
queratindcitos do grupo controle tratadas com KGF) e GC- (n = 4 —
queratindcitos do grupo controle sem tratamento). A andlise da expresséo
génica foi feita por gPCR Array, realizando seis comparacoes: 1) GC+ versus
GC-; 2) GQ- versus GC-; 3) GQ+ versus GC-; 4) GQ+ versus GQ-, 5) GQ+
versus GC+ e 6) GQ- versus GC+.

No resultado foi possivel observar que a comparacdo 1 mostrou um
gene hiporregulado e outro hiper-regulado, as comparacbes 2 e 3
apresentaram os mesmos cinco genes hiporregulados, ja a amostra 4 nao
revelou genes diferenciadores expressos e na 5 observou-se 26 genes
hiporregulados e 7 hiperregulados. Na comparagdo 6 o resultado
apresentado foi de 25 genes hiporregulados e 11 genes hiperregulados,
sendo assim que a suplementacdo com o uso de KGF determinou a
expressdo genica diferencial dos genes marcadores de cicatriz.?®

Para Santana?® a regeneragdo de tecidos € dependente da
proliferacéo, diferenciacdo/migracéo de formacao e sintese proteica na regiao,
€ necessario estarem presentes células que pertenciam originalmente a
integridade do 6rgdo, para que, ocorra o crescimento saudavel das estruturas
da regido afetada. Nota-se que na cicatrizagcdo de diversos tecidos ocorre a
substituicdo do material original por outro tipo de tecido de reparo,
substituindo assim o tecido original por outro secundario que em muitos casos
pode ndo ser funcional.

E comprovado que para a cura e recuperacdo normal de tecidos, a
regulacdo e reparo devem serem realizados e regulados por fatores de
crescimento polipeptidicos, que séo liberados por diversas células e tecidos.?®

Santana?’ relata em seu trabalho que o uso de fatores de crescimento
auxiliou na recuperacéo de células do peridsteo in vitro, notou-se o aumento
de mitose celular e diferenciacdo saudavel, o FC utilizado foi o IGF-1 em
concentracdo de 1nm .Foi adicionado a substadncia a cultura em
monocamadas da células parietais ricas em osteoblastos obtidas de ratos
fetais, houve o0 aumento da sintese de DNA e colageno respectivamente em
42% e 26% comparado ao grupo controle, evidenciando que o uso de FC
apresenta capacidade de regular e estimular a regeneracédo 0ssea saudavel,
nao alterando morfologia e crescimento padrao .

No mesmo trabalho, também pode se concluir que a adi¢cdo de FC ao
meio de cultura associada com soro bovino fetal a 10% e solucéo antibidtica
a 1% favoreceu o crescimento celular das células compostas do ligamento
periodontal humano. A adicdo de TGF-B apresentou intensa atividade
recuperacéo ligamento periodontal. 2°

Masia e colaboradores® evidenciaram em seu trabalho que a
cicatrizacdo € uma atividade dinadmica, multicelular e complexa envolvendo
toda a rede da matriz extracelular, citosinas, complexos sanguineo e fatores
de crescimento, das quais estas proteinas estimulam diretamente na
proliferacdo mediante a acdo para formar novos vasos sanguineos
(angiogénese), mitogénese, transicao genética, influenciando e favorecendo
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de maneira prematura a recuperacdo e o processo de cicatrizacdo de todo o
corpo. Eles avaliaram a influéncia dos FC na agédo de cicatrizagdo de feridas
realizadas no dorso de ratos.

Foram utilizados 2 grupos, um amostra e outro controle, com 45 ratos
da raga wistar, sendo submetidos a trés lesdes no dorso, sendo as feridas de
mesma profundidade e didmetro. A coleta de amostras ocorreu nos seguintes
dias 3°, no 7° e no 15° dia. Para a analise microscépica, utilizou coloracéo de
Hematoxilina-Eosina, para analisar todo o processo inflamatério, Vimentina
para os vasos e fibroblastos e Sirius red para avaliar o colageno.*

Na andlise macroscopica Masia®® descreve que o uso de FCs que
proporcionou cicatrizagdo rapida e diminuicéo do tecido de granulagéo no 7°
e 15° dia (80,31% de reducéo na ferida controle vs. 83,24% na ferida epitelial
vs. 100% na ferida mista). Na observacéo microscopica, principalmente no
15°, observou-se intensa atividade regenerativa nas férias de amostra e mista
(entre 3° x 15° dia apresentou p < 0,001 e na comparacao entre 7° x 15° dias;
p = 0,002 e p = 0,001 para as feridas epiteliais e mistas). Histologicamente,
aumentou o nimero de fibroblastos, atividade angiogénica e aumento o
colageno do tipo 1, concluindo que a utilizacdo de FCs acelera a cicatrizacao,
estimula a atividade fibroblastica, e favorece a maturacéo do colageno do tipo
161.

Paiva et al.®! descreve que os FC possuem grande capacidade de
acelerar o processo de cicatrizacdo celular, sobrepondo a progressao da
lesdo, porém em pacientes diabéticos a concentracdo destes peptideos é
reduzida, corroborando a direta ligacdo dos FCs com todo o processo de
reparo.

Tanikawa®? traz em sua publicacdo que o TGF-8 e o PDGF sdo
citosinas que corroboraram com a atividade e proliferacdo de novas células
hepaticas e que apresentam a maior composi¢cdo da matriz extracelular no
figado lesionado, e quando sé&o liberadas adquirem atividade contrétil pro-
inflamatéria saldavel e controlada e fibrogénica.

Uma pesquisa realizada pela Pharma Special Especialidades
Quimicas e Farmacéuticasos?* elucidou diferentes tipos de FC atuantes na
cicatrizacdo, que produzem eficicia especifica para cada tipo de célula e
tecido (Tabela 1).
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Tabela 1: Nome do ativo, atividade bioldgica, e porcentagem usual aviada para tratamentos.

Fonte: Adaptado

Nome Efeito Porcentagem
NANOFACTOR® O fator ativa a atividade de 0,5% até 3%
EGF (Fator de reepitelizacdo estimulando o
Crescimento crescimento de queratindcitos células
Epidermal) que produzem a queratina, adequa a

troca de tecido doente, lesionado ou

em necrose por tecidos de granulagdo

saudaveis.
NANOFACTOR® Crucial comunicante de fibroblastos na 0,5% até 3%

bFGF (Fator de
Crescimento
Fibroblastico Basico)

formacéo de matriz extraceclular
(MEC) de boa qualidade e
caracterizada como
saudavel,prevenindo queloides e
cicatrizes hipertréficas.

NANOFACTOR®
TGFR3 (Fator de
Crescimento
Transformador)

Sinergista com o fator de crescimento
fibroblastico, béasico tem atividade
preventiva na formagao de fibroses.

0,5% até 3%

NANOFACTOR®
IGF (Fator de
Crescimento

Citosina com intensa atividade
cicatrizante, aumenta e acelera a
remodelacéo de feridas.

0,5% até 3%

Insulinico)
NANOFACTOR® Citocina que estimula a angiogénese 0,5% até 3%
aFGF (Fator de (formagéo de novos vasos) sendo
Crescimento indicado para feridas de origem
Fibroblastico Acido) vascular como as ulceras, queimaduras
intensas e lesdes provenientes do
diabetes.
IDP-2 PEPTIDEO® Atuante no efeito da citosina méae de 0,5% até 3%
(Decapeptideo 4) forma intensa, indicado para
ferimentos e lesdes profundas de
grandes areas
PSODERMAX® Citocina imunomoduladora. Atenua, 3,0 até 5,0% (em
(Interleucina 4 e 10) diminui e anula os processos crises) 0,3 até
inflamatorios cronicos. 0,5%

(profilatico)

OBS: Nenhum dos fatores de crescimento apresentou atividade carcindmica.

Segundo Martins®* uso da High Frequency (HF) (Alta frequéncia), é uma
opcao viavel para melhorar a qualidade da ferida na cicatrizagdo, corroborando com
o tratamento com FC. Mesmo sendo utilizado apenas um paciente de referéncia, foi
possivel observar uma evolugdo grande na recuperagao do tecido queimado. O uso
de HF com aplicagdes comecgaram cinco dias apés a lesdo da queimadura, sendo
realizadas uma vez ao dia, cinco vezes ao dia por semana, sendo no total, oito

sessoOes até a alta da paciente.
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A recuperagdo dos grupos foram 6timas mesmo tendo tratamentos
diferenciados que ndo tenha sido o HF (Alta frequéncia). Todavia com HF resultou
uma melhor cicatrizagdo. A melhora pode estar associada ao ozénio liberado na HF,
pois o seu poder antimicrobiano e bactericida e sua agdo bioquimica que resulta em
uma melhor reparacdo.>

Outros estudos experimentais mostram que o HF acelerou muito reparagao
tecidual e a producgdo de ozoOnio, este ajudou a ter um controle nos processos de
infeccdo em feridas. O uso de sulfadiazina de prata possui um efeito antimicrobiano
atuando como uma barreira e impedindo infecgdes sem prejudicar a cicatrizagao,
porém sua desvantagem é que com a oxidagdo da prata, induz que os curativos
sejam trocados todos os dias, causando um desconforto, ao contrario do HF. 3°

Tacani et al.*® alega que a utilizagdo do HF (Alta frequéncia) combinada ao
uso de curativos e ativos que auxiliam na cicatrizagdo, durante a internagdo
hospitalar mostrou resultado favoraveis. Porém é necessario de estudos de estudos
mais rigorosos com um maior numero de pacientes para ter uma nog¢do do quanto
serd eficaz no resto das pessoas.

Sendo assim, a cicatrizagao tem processos completos que foram estudos
mais afundo nos ultimos anos, porém deve-se continuar pesquisando, pois existem
muitas coisas desconhecidas ainda, o que tem para vir € muito bom, diminuindo a
possibilidade de complicagdo de pessoas no pds-cirurgico e tendo uma cicatrizagdo
mais rapida e eficiente para o paciente.

CONCLUSAO

Conclui-se que o uso de fatores de crescimento sdo pepitideos bioidénticos,
proteinas naturais produzidas pelas células para sua comunica¢do, desempenhando
diversos fatores e fungdes, podem ser um ativo promissor no auxilio e regeneragao
dos tecidos lesionados, e também como coadjuvante na recuperagdo celular
saudavel, com as mais diversas finalidades, promovendo uma cicatrizagdo acelerada,
saudavel e natural, diminuindo assim o tempo de tratamento e possivelmente
internagdo, favorecendo a promocgdo da saude para o paciente pds-operatorio de
cirurgia plastica.
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