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RESUMO

O laser de baixa intensidade (LBI) atua nos processos reparacao tecidual, além de promover efeitos
terapéuticos de morfodiferenciacdo e proliferacdo celular, neoformagao tecidual, revascularizacao,
aumento da microcirculagdo local, permeabilidade vascular e até mesmo efeito anti-inflamatério e
analgésico. O tratamento de feridas abertas € comum na rotina clinica veterinaria, havendo
necessidade de trocas de curativos diariamente. Tal pratica é desafiadora quando se trata de
pacientes felinos que, além de possuir fisiologia de cicatrizagdo mais lenta, também apresentam
caracteristicas comportamentais que dificultam a contencéo fisica e a aplicagdo de bandagens.
Desta forma, o presente estudo teve como objetivo analisar a eficacia da aplicacdo do LBl como
agente potencializador da cicatrizacdo em feridas causadas cirurgicamente em gatos. Para isto,
foram utilizados 6 animais que, apds a cirurgia de castracdo, foram submetidos a criagdo de duas
feridas cirargicas de 8 milimetros na regiao do dorso, sendo uma delas tratada com LBl e a outra
manejada de forma convencional. Para avaliagdo das feridas, foram utilizados métodos clinicos e
morfométricos como avaliacdo da inflamacado, formacado de tecido de granulacdo, presenca de
infecga@o e avaliagao da area da ferida. O tratamento com LBI causou discreta redugdo do tempo de
cicatrizagao de feridas em felinos, sem causar diferenga significativa quanto as demais variaveis. A
utilizagéo do LBI parece reduzir o tempo de cicatrizacdo de feridas em felinos, porém mais animais
S&0 necessarios para tal comprovacao.
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ABSTRACT
Low-intensity laser (LIL) acts on tissue repair processes, besides promoting therapeutic effects of cell
morphodifferentiation and proliferation, tissue neoformation, revascularization, increased local
microcirculation, vascular permeability and even anti-inflammatory and analgesic effects. The
treatment of open wounds is common in the veterinary clinical routine, requiring daily dressing
changes. This practice is challenging when it comes to feline patients who, in addition to having slower
healing physiology, also have behavioral characteristics that make physical restraint and bandage
application difficult. Thus, the present study aimed to analyze the effectiveness of the application of
LIL as a healing potentializer in surgically caused wounds in cats. For this, 6 animals were used
which, after castration surgery, were submitted to the creation of two 8 mm surgical wounds on the
back, one of them treated with LIL and the other managed in a conventional manner. For the
evaluation of wounds, clinical and morphometric methods were used, such as inflammation



evaluation, granulation tissue formation, presence of infection and evaluation of the wound area. The
treatment with LBI caused a slight reduction in the wound healing time in cats, without causing
significant difference regarding the other variables. The use of LBl seems to reduce the wound healing
time in felines, but more animals are needed for such evidence.
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INTRODUCAO

O laser de baixa intensidade (LBl) é uma técnica que atua no processo de
reparacao tecidual como traumatismos musculares, ésseos, cutaneos e articulares.
(ANDRADE; CLARK; FERREIRA, 2014). Trata-se de uma terapia bioestimuladora
nao invasiva, sendo uma modalidade terapéutica rapida e de facil aplicacao, com
efeito cicatricial e analgésico, proporcionando aumento da eficiéncia no tratamento
de feridas cirargicas. Desta forma, a aplicagcdo da LBl pode ocorrer em diversas
situacdes clinicas, dentre elas casos em que € conveniente tornar o manejo de
feridas abertas mais agil e simples (MINATEL et al., 2009).

Na rotina clinica de pequenos animais, a casuistica de pacientes que
apresentam feridas é bastante relevante. Estas podem ter diversas etiologias como
atropelamentos, brigas, quedas, queimaduras, entre outras. Uma das decisbes mais
importantes no momento do tratamento destas feridas € determinar se esta sera
suturada ou mantida aberta seguindo os principios do tratamento por segunda
intencéo, requerendo curativos diarios até que a ferida cicatrize totalmente. Embora
esta decisao seja desafiadora, grande parte das feridas costumam ser manejadas
desta forma devido ao alto grau de contaminacdo no momento do atendimento
clinico, impedindo a sutura para aproximacao das bordas da ferida (CARVALHO;
BORGES, 2011).

O gato doméstico (Felis silvestres catus) representa uma fatia significativa nos
casos atendidos na rotina clinica em decorréncia de feridas. Tal fato é ainda mais
evidente em animais semidomiciliados, 0os quais se encontram mais expostos a
fatores que poderiam causar ferimentos. Entretanto, o tratamento de feridas abertas
em gatos é arduo por dois motivos principais: o primeiro se da pela fisiologia
particular da cicatrizacdo cutanea desta espécie que é, de forma geral, menos
eficiente quando comparada a outras espécies de animais domésticas (BOHLING,
HANDERSON, 2006); ja o segundo motivo esta ligado ao comportamento dos gatos
que, muitas vezes, impede a contencgéo fisica para realizacdo de curativos diarios

necessitando de sedagdes constantes, além desses animais dificilmente aceitarem a



aplicagdo de bandagens nos ferimentos. Desta forma, meios de potencializar a
cicatrizacdo nesta espécie tém sido estudados para sanar tais dificuldades e
contribuir para um manejo mais eficiente (DANTAS, 2010).

Nesse contexto, o presente estudo teve como objetivo avaliar a eficacia da
aplicacao do laser de baixa intensidade como agente potencializador da cicatrizacao
de feridas cirurgicamente induzidas em gatos, para que possa facilitar o manejo das

feridas abertas nessa espécie.

MATERIAL E METODOS

O presente estudo ocorreu de acordo com o0s principios éticos da
experimentagdo animal e foi aprovado pela Comissao de Etica no Uso de Animais
(CEUA), sob o numero do protocolo 015/2018.

O presente estudo foi realizado até o momento com 6 felinos (4 fémeas e 2
machos), todos animais nao castrados e errantes. Os animais passaram por periodo
médio de adaptacao de duas semanas no Hospital Veterinario Roque “Quagliato” da
UniFio. Estes, foram submetidos a exame fisico e hemograma completo para
comprovacao da higidez.

Inicialmente, os gatos machos foram submetidos a técnica cirargica de
orquiectomia e as fémeas submetidas ao procedimento de ovariohisterectomia.
Estes procedimentos nao possuiram relagdo direta com a pesquisa, porém por
tratar-se de pacientes errantes, estes sdo métodos de eleicdo para controle
populacional. A técnica de orquiectomia foi a do método aberto, como descrito por
Macphail (2013). Ja a ovariohisterectomia foi performada segundo a técnica de
Hedlund (2002).

Ao final do procedimento de castragdo, foram realizadas duas feridas
cuténeas utilizando punch para biépsia de tamanho de 8 milimetros. A localizacao
exata das feridas foi na regido da linha média do dorso e a distancia entre uma
ferida e outra foi de 3 centimetros. O fragmento retirado pelo punch compreendeu a
epiderme e derme em sua totalidade e a ferida ndo foi suturada, permanecendo
entao aberta para o manejo por segunda intencao.

A primeira ferida (GL) foi realizada na altura da regido interescapular e foi
submetida ao tratamento com laserterapia. Foi aplicado a LBI utilizando aparelho da
marca Bioset® modelo Physiolux Dual, com caneta de comprimento de onda de 830
nm e poténcia de 40 mW. A dose utilizada foi de 4J/cm? e frequéncia continua, em



cada um dos cinco pontos pré-determinados, sendo um ponto no centro da ferida e
quatro pontos laterais. O laser foi aplicado logo apéds a criacdo da ferida e repetido
diariamente até o fechamento completo da mesma. A segunda ferida (GC) foi
realizada 3 cm caudalmente ao GL, sendo aplicada uma gaze umedecida com
solugéo fisioldgica 0,9%. Ambos os ferimentos, GL e GC, foram cobertos por gaze e
fixadas com micropore. Em seguida, o paciente recebeu uma malha tubular elastica
de algoddao com o objetivo de proteger o curativo. O curativo foi repetido
diariamente, sendo que o GL recebeu o tratamento com laserterapia e a GC apenas
limpeza local com solucgéo fisiol6gica 0,9%.

A avaliagédo clinica foi realizada a cada 3 dias e era composta por andlise
macroscopica, afericao do diametro da ferida e analise fotografica até o fechamento
total da ferida. O fechamento total da ferida foi considerado quanto houve contato
em toda a extensdo das bordas do ferimento, ndo sendo possivel visualizar
nenhuma area nao re-epitelizada.

A andlise macroscopica foi feita por meio de preenchimento de uma ficha
contendo critérios da evolucdo da cicatrizacdo da ferida como presenca de
inflamacéo, contaminacdo e formagdo de tecido de granulacdo. A evolugcdo do
didmetro da ferida foi estimada com uso de paquimetro e anotada na ficha de
avaliagdo sempre pelo mesmo avaliador que n&o tinha conhecimento do tratamento
empregado. Neste momento, também foram realizadas fotografias utilizando uma
camera do aparelho celular Samsung A5, modelo 2016 de 13 megapixels, sendo
posicionada em um suporte com distancia fixa de 30cm de altura em relacdo a mesa
sem fungdo zoom. Apds a captura das imagens, estas foram transferidas para o
software Imag J®,versdo J2 para mensuragao da area da ferida.

Os sinais clinicos tipicos avaliados na inflamacao foram, calor, rubor, edema e
dor, sendo que os critérios para tal avaliagdo se basearam em: 0- ausente = 0%, 1-
leve = 30%, 2- moderado= 60% e 3- acentuada= >90% de toda ferida. A
contaminacao foi avaliada pela presenca de secrecao purulenta e odor, sendo: 0-
ausente = 0%, 1- leve = 30%, 2- moderado= 60% e 3- acentuada= >90% de toda
ferida. Ja os critérios de avaliagdo para o tecido de granulagéo, foi de um tecido
vermelho brilhante, sendo: 0- ausente = 0%, 1- focal = 30%, 2- parcial = 60% e 3-
total= 100% por toda ferida.

Para realizacdo da andlise estatistica, as varidveis categéricas foram

submetidas a comparacao multipla entre grupos e momentos por meio de teste de



Friedman com pos-teste de Dunn. Variaveis numéricas foram submetidas
inicialmente ao teste de normalidade de Shapiro-Wilk e foram comparados pelos
testes de ANOVA simples seguida de teste de Tukey, ou Friedman seguido de teste
de Dunn. Diferencas serdo consideradas significativas quando p<0,05.

RESULTADOS E DISCUSSAO
A presenca de inflamacéo foi observada durante os seis primeiros dias no GL
e no GC (Tabela 1), condicao fisiolégica e esperada do processo cicatricial que tem
uma duracdo em média de cinco dias (PAVLETIC, 2010).

Tabela 1- Escore dos sinais de inflamacao obtido durante as avaliagbes macroscépica das feridas
cirurgicamente induzidas em gatos (Felis silvestris catus) e tratadas com solugédo
fisiologica (GC) e laser de baixa intensidade (GL) (n=6).

Dias apos a cirurgia

Animal Tratamento

3 6 12 15 18
’ GC 1 1 0 0 0
GL 1 1 0 0 0
5 GC 1 1 0 0
GL 1 1 0 0 0
3 GC 1 1 0 0 0 0
GL 1 1 0 0 0
4 GC 1 1 0 0
GL 1 1 0 0
5 GC 1 1 0 0
GL 1 1 0 0
GC 1 1 0 0
° GL 1 1 0

0-ausente; 1-leve; 2- moderada; 3 acentuada.

Em nenhuma das feridas houve contaminacdo, o que pode ser devido aos
cuidados diarios da limpeza da ferida que cada grupo recebia.

O tecido de granulacao foi observado a partir do sexto dia de avaliacdo em
ambos 0s grupos, evoluindo gradativamente (Tabela 2). Posteriormente, houve a
contracdo da ferida até seu fechamento completo. Segundo Survana e Murina
(2013), o tecido de granulacao pode perdurar por duas a trés semanas, porém como
as feridas eram relativamente pequenas, 0os eventos da cicatrizacdo ocorreram de
forma simultanea e rapida.

O diametro das feridas foi diminuindo de forma simultanea conforme o

processo cicatricial (Tabela 3).



Tabela 2- Avaliacdo da formacao de tecido de granulagdo durante as avaliagbes macroscopica das
feridas cirurgicamente induzidas em gatos (Felis silvestris catus) e tratadas com solugéao
fisiologica (GC) e laser de baixa intensidade (GL) (n=6).

Dias ap0s a cirurgia

Animal Tratamento

3 6 9 12 15 18
’ GC 0 0 1 3 3
GL 0 0 2 3 3
o GC 0 2 3 3
GL 0 2 2 3 0
3 GC 0 0 2 3 3 0
GL 0 0 2 3 3
4 GC 0 0 2 0
GL 0 0 3 0
5 GC 0 0 3 3
GL 0 0 3 0
GC 0 0 3 3
° GL 0 2 3

0-ausente; 1-focal; 2-parcial; 3- total.

Tabela 3- Diametro em centimetros das feridas cirurgicamente induzidas gatos (Felis silvestris catus)
e tratadas com solugio fisioldgica (GC) e com laser de baixa intensidade (GL) (n=6).

Dias ap0s a cirurgia

Animal Tratamento

6 9 12 15 18
’ GC 0,8 0,6 0.4 0,4 0,2
GL 0,8 0,7 0,3 0,3 0,1
5 GC 0,6 0.4 0,2 0,2
GL 0,6 0,5 0,2 0,2 0
3 GC 0,7 0,6 0.4 0,2 0,2 0,1
GL 0,6 0,6 0,3 0,1 0,1
4 GC 0,7 0.4 0.4 0
GL 0,6 0.4 0,3 0
5 GC 0,5 0,5 0.4 0,1
GL 0,5 0,5 0,3 0
6 GC 0,6 0,5 0.4 0,1

GL 0,6 0,6 0,1




Tabela 4- Diametro em milimetros obtidos através do software Image J das feridas cirurgicamente
induzidas gatos (Felis silvestris catus) e tratadas com solugéo fisiologica (GC) e com laser
de baixa intensidade (GL) (n=6).

Animal Tratamento

Dias ap0s a cirurgia

6 9 12 15 18
’ GC 13.281 109.196 6.136 86.927 68.968
GL 6.360 111.727 6.697 112.784 37.985
5 GC 236.391 190.359 74.812 43.047
GL 442.887 186.607 90.516 18.872 0
3 GC 246.219 12.250 6.328 84.688 1.141 0.609
GL 301.105 6.793 8.923 12.913 0.977
4 GC 15.859 7.109 5.578 0
GL 20.673 10.285 8.202 0
5 GC 12.625 11.703 3.375 0.797
GL 21.628 11.807 10.734 0
GC 10.391 11.344 3.141 0.359
° GL 8.747 8.651 6.600

Com relagdo a comparagdo entre os tratamentos, observou-se pequenas

variacdes em relacdo ao tempo de cicatrizacao das feridas, porém sem significancia

estatistica (Tabela 5). Trés animais apresentaram cicatrizacdo mais rapida da ferida

GL, dois animais apresentaram o mesmo tempo de cicatrizacdo em ambas as

feridas e apenas um animal apresentou cicatrizacdo mais rapida da ferida do GC. A

média do tempo de cicatrizacdo no GC foi de 15,66 e do GL foi de 14,83 dias.

Embora tal diferenca no tempo de cicatrizacdo entre um grupo e o outro tenha sido

pouca, uma pequena diferenca entre o tempo de cicatrizagdo é vélida, visto que 0s

gatos sdo uma espécie de dificil contencao.

Tabela 5 - Avaliacdo em dias do fechamento das feridas cirurgicamente induzidas gatos
(Felis silvestris catus) e tratadas com solugao fisiolégica (GC) e com laser de
baixa intensidade (GL) (n=6).

Diametro Paquimetro

Animal
GC GL
1 18 dias 18 dias
2 15 dias 16 dias
3 20 dias 17 dias
4 13 dias 13 dias
5 14 dias 13 dias
6 14 dias 12 dias




CONCLUSAO
Conclui-se que a utilizacdo do LBI parece reduzir o tempo de cicatrizacdo de
feridas em felinos quando comparada ao tratamento convencional, porém mais

animais sao necessarios para tal comprovacao.
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