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Utilizacdo de pele de tildpia (oreochromis niloticus) no tratamento de ferida
lacerante na regido do metacarpo em equino: relato de caso

Use of tilapia skin (oreochromis niloticus) in the treatment of lacerating wound
at the metacarpal region in equine: a case report

Resumo

Os cavalos sdo animais naturalmente explosivos, predispondo a ocorréncia
de traumas, sendo as feridas de pele em membros uma das ocorréncias mais comuns.
Diversos tratamentos séo aplicados e relatados na literatura, e embora muitos desses
apresentem resultado satisfatorio, diversas feridas apresentam uma cicatrizacao
lenta, favorecendo a formacao do tecido de granulagdo exuberante. Nesse contexto,
a pele de Tilapia do Nilo (Oreochromis niloticus) tem se mostrado uma promissora
alternativa, como um subproduto da industria com aplicabilidade na medicina
regenerativa. Foi atendida uma égua apresentando ferida lacerante na regido proximal
do metacarpo direito, préxima a regido articular, com exposicdo Ossea, ruptura
completa do tendao extensor digital comum, presenca de tecido necrotico e miiase.
Houve o desenvolvimento de tecido de granulacdo exuberante apds a instituicdo de
tratamento inicial com pomada a base de clorexidina com acgucar e fitoterapicos como
extrato de barbatiméo, optando-se pela utilizacdo da pele de tilapia. Esta se mostrou
eficaz no tratamento por segunda intencdo da ferida e auxiliou no controle do tecido
de granulagédo exuberante, além de ter reduzido a necessidade de troca do curativo
para uma vez por semana, diminuindo o nimero de intervencdes estressantes e
dolorosas ao animal, e reduzindo custos com o tratamento. Também conferiu boa
protecao a ferida contra traumas e dessecacao, de forma que a ferida se apresentava
com aspecto clinico melhor. Ao longo do tratamento ndo foram observadas reacfes
adversas.

Palavras-chave: Equino. Ferida. Pele de tilapia.

Abstract

Horses are naturally explosive animals, which predispose them to trauma, skin
wounds on limbs being one of the most common occurrencies. There are several
applied and reported treatments, although many of these treatments have a
satisfactory result, several wounds present a slow healing, favoring the formation of
exuberant granulation tissue. In this context, the Nile Tilapia (Oreochromis niloticus)
skin has shown itself as a promissing alternative, as a by-product of the industry with
applicability in regenerative medicine. A mare was attended presenting a lacerating
wound at the proximal region of the right metacarpal, close to the articular region, with
bone exposure, complete rupture of the common digital extensor tendon, presence of
necrotic tissue and myiasis. There was the development of exuberante granulation
tissue after the institution of initial tratment with chlorexidine-based ointment with sugar
and herbal medicines such as barbatimé&o extract, opting for the use of tilapia skin. The
skin was shown to be effective in the second intention treatment of the wound and
helped control the exuberant granulation tissue, in addition to reducing the need to
change the dressing to once a week, decreasing the number of stressful and painful
interventions to the animal. It also provided good protection to the wound against
trauma and desiccation, so that during the dressing changes the wound presented a
better clinial aspect. During the treatment, no adversal reactions were observed.
Keywords: Equine. Wound. Tilapia skin.



1. INTRODUCAO

O Brasil conta atualmente com um dos maiores rebanhos equinos do mundo,
representado por 5,75 milhdes de cabecas (IBGE, 2018), que movimentam R$ 16,15
bilhdes ao ano. A equideocultura € um setor crescente da economia que gera 610 mil
empregos diretos e indiretos, seis vezes o empregado pela industria automobilistica.
(SANTOS et. al., 2018).

Os cavalos sdo animais naturalmente curiosos, ativos e explosivos, 0 que
predispde a ocorréncia de traumas (PAGANELA et al. 2009). Com a domesticacéao,
passaram a ser mantidos em baias durante longos periodos a fim de se facilitar o
manejo, 0 que provoca estresse nesses animais, que ficam privados de relacdes
sociais e com espaco limitado, levando a alteracbes comportamentais que podem
provocar lesdes, desde feridas geradas em cochos, portas e paredes até
automutilacdo. Entretanto, quando mantidos em pastos ou piquetes na presenca de
outros cavalos, podem ocorrer traumas decorrentes de quedas, brigas, feridas em
cercas e instalacGes. Nestas lesbes podem estar presentes laceracfes de pele,
muasculos e tenddes, sendo caracterizadas por bordas irregulares. Ocorrem
especialmente quando hé utilizacdo de cercas de arame liso, podendo ser provocadas
também por objetos angulares como latas enferrujadas, vidros, cercas de arame
farpado e mordidas (KNOTTENBELT et al., 1995; PAGANELA et al., 2009).

As feridas de pele sdo uma das ocorréncias mais comuns em equideos,
localizadas especialmente nos membros toracicos e pélvicos. Sua cicatrizacdo é
composta por uma série de mecanismos macroscopicos, microscopicos e bioquimicos
gue se estabelecem para reparar o dano, sendo comumente dividida em quatro fases
gue se encontram sobrepostas no tempo: Hemostasia, fase inflamatoria, fase
proliferativa e remodelacdo (ROCHA JUNIOR et. al., 2006).

A cicatrizacdo pode se dar por primeira ou segunda intencdo, e quanto ao
grau de contaminac¢do microbiana, as feridas podem ser limpas, limpas-contaminadas,
contaminadas e sujas ou infectadas (STASHAK; THEORET, 2008). Em equinos é
mais aplicada a cicatrizacao por segunda intencdo devido a sua natureza e ambiente

em que vivem, que propicia maior contaminagdo, nessa espécie varias feridas se



encontram inicialmente sujas ou contaminadas, ndo permitindo a cicatrizagcao por
primeira intencdo (PAGANELA et al., 2009).

As feridas cutaneas que cicatrizam por segunda intencdo e se localizam em
regides distais dos membros sdo caracterizadas pela frequente formagé&o de tecido de
granulacao exuberante e as dificuldades relacionadas a este. Essas feridas cicatrizam
de forma mais lenta em relacdo as do tronco por possuirem menores taxas de
contracdo e epitelizacdo (THEORET; WILMINK, 2017). Isso se deve a menor
perfusdo sanguinea, tensdo de oxigénio, temperatura, citocinas em quantidade
insuficiente nas extremidades (BERRY; SULLINS, 2003), além da falta de tecido de
revestimento, presenca de tecido necrosado ou corpos estranhos e movimento das
articulacées, predispondo a ocorréncia de contaminacdo e possivel infeccao
(PAGANELA et al. 2009).

A presenca de infec¢des prejudica a cicatrizacdo de feridas, por provocar
afastamento das bordas, exsudacéao, reducdo do suprimento vascular e aumento da
resposta celular com consequente retardo da fase inflamatdria do processo de cura
(STASHAK; THEORET, 2008). Feridas cronicas também estdo relacionadas a
terapias prolongadas e tratamentos inadequados ou com medicamentos irritantes.
Diversos tratamentos sdo aplicados e relatados na literatura, como alopaticos;
fitoterdpicos como 6leo de copaiba (Copaifera langsdorffii), neem (Azadirachta indica),
barbatimao (Stryphnodendron barbatiman), agicar e mel; laser terapia, entre outros.
E frequente a aplicacdo de antissépticos na lesdo, como o iodo-povidine, a agua
oxigenada a 3% e solucdes a base de clorexidina. Embora muitos desses tratamentos
tenham um resultado satisfatorio, diversas feridas apresentam uma cicatrizacao lenta.
Estas feridas sdo caracterizadas por fibroplasia acelerada e baixas taxas de
epitelizacdo e contragdo, o que leva a formacao do tecido de granulacdo exuberante,
gque se eleva e se estende sobre as bordas epiteliais da ferida, atrasando ainda mais
a cicatrizacdo ao impedir a migracdo epitelial e a formacdo de queratinécitos
(WILMINK; VAN WEEREN, 2004).

A cicatrizacdo de pele é objeto de estudos devido ao interesse clinico,
econdmico e cientifico (HUSSINI et al., 2004; RIBAS et al., 2005). O tratamento de
feridas em tecidos moles equinos ainda € um desafio devido a esse processo de
cicatrizagdo potencialmente complicado (STASHAK; THEORET, 2008). Nesse
contexto, a pele de Tilapia do Nilo (Oreochromis niloticus) surge como uma promissora

alternativa, sendo um biomaterial obtido a partir de um subproduto da industria, com



aplicabilidade na medicina regenerativa. Estudos envolvendo sua utilizagdo em ratos
e na medicina humana apresentaram bons resultados (LIMA-JUNIOR et. al., 2017), e
sua utilizacdo em equinos ja foi descrita por Silva et. al. (2019) e Costa et. al. (2020),
apresentando também resultados satisfatorios.

O objetivo do presente trabalho é relatar o caso de uma ferida lacerante em

equino tratada com pele de Tildpia do Nilo como xenoenxerto e sua evolucao.



2. RELATO DE CASO

Foi atendida no dia 13 de maio de 2020, na Fazenda Santa Maria, localizada
no municipio de Flores de Goias, uma égua SRD de 14 anos de idade, pesando 390
kg. A mesma apresentava ferida lacerante na regido proximal do metacarpo direito,
proxima a articulagdo carpometacarpal, com exposicado 0ssea, ruptura completa do
tendao extensor digital comum, presenca de tecido necrotico e miiase. Supde-se que
a lesdo tenha sido causada por pedra pontiaguda, uma vez que o local em que se

encontrava contava com uma grande quantidade destas.

No primeiro dia foi realizada a limpeza da ferida com agua e sabonete de
neem, remocao do tecido necrético com aplicacao de friccdo e remocdo das larvas
com pinga. Parte do tenddo rompido se projetava sobre a ferida, uma por¢cao do
mesmo apresentava necrose e foi removida com auxilio de tesoura de Mayo,
entretanto o tecido vivo foi mantido, ainda se projetando sobre a ferida (imagem 1).
Ao final o ferimento foi seco com gaze e uma camada de pomada a base de
clorexidina! com agucar foi aplicada sobre a mesma, evitando-se o metacarpo, sobre
este foi aplicada uma camada de 6leo de copaiba. Foi realizada bandagem em 8 com
aplicacdo de gaze, algodao e atadura, e aplicacdo de repelente sobre a mesma.
Também foram administrados 0,2 mg/kg de ivermectina intramuscular, dose Unica, 2,5
mg/kg de fenilbutazona a cada 24 horas durante dois dias e 25.000 Ul/kg de Penicilina
G Benzatina (Penfort PPU) a cada 48 horas durante sete dias, no quarto dia de
tratamento foi utilizada uma dose Unica de 1,1 mg/kg de Flunixina Meglumina para
controle da dor. O animal foi mantido em piquete com area de dois hectares na

propriedade durante o tratamento.

1 Furanil®



Figura 1 - Ferida apés limpeza inicial, ainda com presenca de necrose e parte do tendéo
extensor digital comum rompido e se projetando sobre a ferida.

Fonte: Arquivo pessoal.

Nos curativos subsequentes foi realizada a remocdo de Ilarvas
remanescentes, lavagem com agua e sabonete de neem, enxague com extrato de
barbatimdo, secagem com gaze, evitando-se friccionar a ferida e manteve-se a
utilizacdo de pomada a base de clorexidina com agucar e 6leo de copaiba sobre o
0ss0. O extrato de barbatim&o foi obtido através da raspa da casca imersa em 4gua a
temperatura ambiente durante 24 horas. A troca do curativo foi realizada duas vezes

ao dia, sendo que no segundo dia foi realizada a tricotomia.

No décimo dia de tratamento foi notado o desenvolvimento de tecido de
granulacdo exuberante na porcéo distal da face lateral da ferida, coincidindo com o
local em que foi mantida parte do tend&o extensor digital comum rompido (Imagem 2).
Na &rea de crescimento exuberante o aclicar com pomada a base de clorexidina foi

substituido por mel.



Figura 2 - Desenvolvimento de tecido de granulacdo exuberante sobre o tendao rompido.

Fonte: Arquivo pessoal.

Durante as trocas a gaze se apresentava aderida a ferida, que muitas vezes
estava seca e com presenca de rachaduras, causando lesdes no momento da
remocdo. A utilizacdo do extrato de barbatimdo foi descontinuada. Também foi
observado durante as trocas que sujidades como Picdo-preto (Bidens pilosa)
passavam através da bandagem, por vezes perfurando a ferida. No vigésimo quinto
dia a troca passou a ser realizada uma vez ao dia, o tecido de granulag@o exuberante
continuou se desenvolvendo e a ferida permanecia ressecada. A partir do trigésimo
dia de tratamento iniciou-se o uso da pele de tilapia (Imagem 3). Ao inicio do
tratamento com a pele a ferida apresentava 6,5 cm de largura por 10 cm de

comprimento.
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Figura 3 - Aplicacdo da pele de tilapia sobre a ferida.

Fonte: Arquivo pessoal.

As peles foram fornecidas pela peixaria Ueda, localizada na Asa Sul, Distrito
Federal. Essas foram lavadas em agua corrente para remocao de sujidades, foram
retirados os resquicios de musculo de forma mecéanica, mantendo-se entretanto as
escamas, lavadas novamente com solucéo fisiologica a 0,9% e congeladas a -20° C.
No momento da utilizacdo a pele foi imersa em solugédo aquosa de clorexidina a 0,2%
durante 20 minutos, lavada com solucéo fisiolégica a 0,9%, seca com gaze e recortada
de forma a ser colada com uma margem de cerca de trés centimetros além do bordo
da ferida, assim como o descrito por Silva et. al. (2019). Foi realizada a lavagem da
ferida com sabonete de neem e limpeza com solugdo aquosa de clorexidina a 0,2%,
evitando-se friccionar a ferida. A mesma foi seca com gaze e a pele foi colada com
cola a base de etil-cianoacrilato? proximo as bordas da ferida, conforme orientado
Silva et. al. (2019). Ao final foi aplicada uma bandagem em 8 com utilizagéo de

algodéo e atadura.

As trocas foram realizadas com base na secrecdo e odor da ferida,
inicialmente a troca foi realizada de dois em dois dias, havendo grande producéo de

secrecao fétida e purulenta (Imagem 4), entretanto a ferida apresentou aspecto mais

2 Super Bonder®
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uniforme, com coloracdo résea, reducdo do tecido de granulacdo exuberante e
aumento da epitelizacdo. A pele de tilapia também conferiu maior protecao contra
traumas e dessecacao a ferida.

Figura 4 - Presenca de secrecao fétida e purulenta a primeira troca do curativo com pele de
tilapia.

Fonte: Arquivo pessoal.

No quadragésimo terceiro dia apos o inicio do tratamento, correspondente ao
décimo terceiro dia de utilizagdo da pele de tilapia, foi observado que o metacarpo
estava completamente coberto e que havia desenvolvimento de tecido de granulacao
exuberante, principalmente na face medial da ferida, apesar da reducao significativa
da granulagéo na face lateral da porgao distal da ferida. Pode-se supor que o maior
desenvolvimento do tecido de granulacdo exuberante tenha relacdo com a area de
contato entre a pele de tilapia e a ferida, uma vez que as regides em que houve maior
crescimento desse foram as com contato deficitario com a pele de tilapia e em que a
bandagem promoveu menor compressdo. Também foi observada dermatite ao redor
da ferida devido a cola com base de etil-cianoacrilato, foi diminuida a quantidade a ser

aplicada na pele e aumentada a distancia entre os pontos.

No dia seguinte a égua sofreu outra laceracdo na regido proximal da ferida
(Imagem 5). Foi realizada antibioticoterapia com 25.000 Ul/kg de penicilina G
Benzatina a cada 48 horas durante sete dias. Com a utilizacdo do antibiético,
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observou-se a reducédo na producédo de secrecao pela ferida, possibilitando a troca do

curativo a cada sete dias.

Figura 5 - Ferida com nova laceracéo na borda proximal.

Fonte: Arquivo pessoal.

No quinquagésimo primeiro dia de tratamento optou-se pela utilizagdo de
Sulfato de Cobre para auxiliar na reducdo do tecido de granulacdo, que aumentou
apesar do aspecto saudavel e regular da ferida. O mesmo foi aplicado sobre o tecido
de granulacéo e agiu por 10 minutos, a ferida foi entdo novamente lavada e limpa com
solucdo aquosa de clorexidina a 0,2% e coberta com a pele de tilapia, seguindo os

mesmos procedimentos adotados previamente.

Na troca seguinte foi observada reducdo significativa da granulacédo
exuberante, e a ferida apresentava 5,5 cm de largura por 8 cm de comprimento
(Imagem 6). Nas duas trocas de curativos seguintes, ou seja, ao longo de 14 dias, foi
repetido o mesmo procedimento de aplicacdo do sulfato de cobre, nas &reas em que
a granulacéo se elevava acima das bordas epiteliais da ferida, e foi utilizada a pele de
tilapia. Foi observada uma rapida reducao no tamanho da ferida nas trocas de curativo
subsequentes. O tecido de granulagdo ndo voltou a se desenvolver, e a ferida
cicatrizou completamente em 150 dias ap0s o inicio do tratamento (Imagem 7).



Figura 6 - Reducéo significativa do tecido de granulacdo exuberante.

Fonte: Arquivo pessoal.

Figura 7 - Cicatrizagdo completa da ferida.

Fonte: Arquivo pessoal.

13
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2.1. DISCUSSAO

As laceracdes de pele sdo uma das ocorréncias mais comuns em equideos,
sendo caracterizadas por lesdo em tecidos superficiais e profundos da pele e bordas
irregulares, estando localizadas principalmente nos membros toracicos e pélvicos,
como observado no caso deste relato. E para se estabelecer o tratamento adequado
se faz importante classificar a ferida quanto ao grau de contamina¢cdo microbiana,
podendo ser limpas, limpas-contaminadas, contaminadas e sujas ou infectadas. Em
equinos, varias das feridas abertas se encontram inicialmente sujas ou contaminadas,
devido & sua natureza e ambiente em que vivem. A quantidade de microrganismos
presentes € determinada pelo periodo entre a exposi¢do, aderéncia, multiplicacao e
invasao bacteriana do tecido (PAGANELA et al., 2009), o que corrobora com o caso
em questdo, uma vez que a égua era criada a pasto e o tratamento foi iniciado dias

apos a ocorréncia da leséo, de forma que a ferida se encontrava suja.

Portanto optou-se pela cicatrizacdo por segunda intencdo, uma vez que a
ferida se encontrava suja e com bordos distantes, estando em conformidade com
Zachary e McGavin (2007), que afirmam que a cicatrizagdo por segunda intencéo
ocorre em feridas cujos bordos estdo distantes, feridas contaminadas ou com
presenca de corpos estranhos, ou seja, a cicatrizacdo por primeira intencdo nao é

aplicavel ou falhou.

Em equinos, as feridas cutaneas que cicatrizam por segunda intencdo e se
localizam em regides distais dos membros sao caracterizadas pela frequente
formacgédo de tecido granulagdo exuberante e as dificuldades relacionadas a este.
Essas feridas cicatrizam de forma mais lenta em relacéo as do tronco por possuirem
menores taxas de contracdo e epitelizacdo (THEORET; WILMINK, 2017), como
observado ao longo da evolugdo do caso. Isso se deve a menor perfusdo sanguinea,
tensdo de oxigénio, temperatura e citocinas em quantidade insuficiente nas
extremidades (BERRY; SULLINS, 2003).

Essa formacdo de tecido de granulacdo exuberante também pode ser
explicada pelo fato de os cavalos possuirem uma resposta inflamatoria aguda mais
fraca durante as primeiras trés semanas em feridas localizadas nos membros do que

poneis, bem como menores concentragcdes de TGF-3 durante os primeiros 10 dias. O
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TGF-B estimula a producdo da matriz extracelular e favorece a diferenciacdo de
fibroblastos em miofibroblastos, promovendo a contracdo da ferida. Dessa forma, ha
reducdo do numero de miofibroblastos ao passo em que a proliferacéo de fibroblastos
se mantém (WILMINK; VAN WEEREN, 2005).

Essa resposta inflamatoria fraca € seguida de uma resposta inflamatéria
cronica que se deve em parte aos contaminantes e tecidos nao viaveis presentes na
ferida, e também por uma producdao inicial reduzida e IL-1, TNF-a e TGF- 3 (WILMINK;
VAN WEEREN, 2005). O consequente atraso na contracao da ferida significa que a
distancia entre as bordas permanece grande, 0 que também perpetua a resposta
inflamatoria uma vez que os leucdécitos s6 desaparecem quando o epitélio reveste a
superficie da ferida. A presenca substancial de leucdcitos na ferida aberta pode
explicar a reduzida tensdo de oxigénio devido ao alto consumo deste por essas
células. A inflamacédo crénica aumenta a formacdo de tecido de granulagéo
exuberante por estimular a proliferacdo de fibroblastos e inibir a contragao
(THEORET; WILMINK, 2017).

Nesse caso a ferida estava localizada proxima a articulagédo do carpo, estando
sujeita a certa mobilidade. Segundo Knottenbelt (2003), esse € um fator que propicia
a inflamacéao cronica e a proliferacéo celular, uma vez que essas feridas sofrem danos
repetidos aos novos capilares, possuem fragilidade do epitélio novo e depdésitos de

colageno.

Foi realizada a tricotomia ao redor da ferida e antissepsia, para facilitar a
avaliacdo da mesma e de suas estruturas adjacentes. Bem como o desbridamento,
visando remover o tecido necrotico desvitalizado e reduzir a contaminacao bacteriana,
e a lavagem para limpar, removendo bactérias, particulas endégenas e tecido morto,

como recomendado por Paganela et. al. (2009).

Quando a cicatrizacdo por segunda intencdo é escolhida, o tratamento
usualmente se baseia na higienizacéo e aplicacdo de pomadas cicatrizantes na ferida.
Diversos s&o os produtos topicos disponiveis para a utilizagdo em feridas de equinos,
entretanto muitos sao ineficientes, caros ou prejudiciais por terem acao irritante,
estimulando o desenvolvimento de tecido de granulacdo exuberante (PAGANELA et.
al., 2009).
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E realizada a aplicacdo de antissépticos na lesdo, como o iodo-povidine, que
atua contra bactérias, fungos, esporos, leveduras, protozodrios e virus; a agua
oxigenada a 3%, que atua contra bactérias Gram positivas e algumas Gram negativas;
e solucdes a base de clorexidina, que atuam contra Staphylococcus aureus,
Pseudomonas aeruginosa e bactérias ndo esporuladas (ARGENTINO et al., 2017).
No caso relatado foi utilizada inicialmente uma pomada a base de clorexidina, visando
também manter a ferida mais Umida, e ao iniciar a utilizacdo da pele de tilapia era

realizada a limpeza da ferida com solucdo aquosa de clorexidina a 0,2%.

O ¢6leo de copaiba (Copaifera langsdorffii) confere hidratacdo, possui acao
bactericida, age como anti-inflamatorio e cicatrizante (VIANA et. al., 2014), sendo
aplicado no osso para evitar que houvesse ressecamento e infeccdo do mesmo. O
neem (Azadirachta indica) possui atividade anti-inflamatéria, antibacteriana,
antifingica e antisséptica contra microorganismos gram positivos e negativos
(MOSSINI; KEMMELMEIER, 2005). O barbatimdo (Stryphnodendron barbatiman)
apresenta acao antibacteriana e auxilia na contracao de feridas pela acao adstringente
do tanino, que também proporciona a formacdo de crostas espessas e secas
(MARTINS et. al., 2003), no caso relatado foi observado um ressecamento acentuado

da ferida, optando-se pela descontinuacdo do uso.

O acucar € aplicado em feridas visando a criagdo de um ambiente com baixa
atividade de agua, fazendo com que este ndo seja propicio ao desenvolvimento
bacteriano, além de estimular os tecidos de granulagéo e epiteliais (SERAFINI et al.,
2012), entretanto foi observada a estimulacdo a formacao exuberante de tecido de
granulacao, assim como observado no experimento de Moreira et. al. (2009). O mel
possui propriedades antibacterianas, capacidade higroscépica, acdo antiinflamatéria,
estimulacdo do crescimento tecidual, auséncia de efeitos adversos na cicatrizacao, e
reducdo de edema (STASHAK; THEORET, 2008), porém ndao foi capaz de conter o

desenvolvimento do tecido de granulacao.

As bandagens ou gesso também podem ser utilizados a fim de imobilizar,
proteger contra traumas, evitar contaminacao e dissecacao, o que reduz a formacao
de tecido de granulacao exuberante, além de manter a medicacao topica na lesédo
(PAGANELA et al., 2009). Nesse caso as bandagens foram aplicadas principalmente
para evitar contaminacdo, uma vez que a previsao para as trocas era a cada 7 dias

com a aplicacéo da pele de tilapia.
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Os enxertos biologicos, por exemplo os derivados de placenta ou pele,
promovem a cicatrizacdo ao induzir uma resposta inflamatéria branda, retardando a
formacéo de tecido de granulacdo exuberante, além de manterem a ferida Umida,
favorecendo a migracdo de células epiteliais, e servirem como uma barreira que
protege a ferida contra infecgcbes (PAGANELA et al., 2009). E a pele de tilapia surge
como uma alternativa com aplicabilidade clinica dentre esses biomateriais utilizados
para bioengenharia (LIMA-JUNIOR, et. al., 2017).

Anualmente, milhares de toneladas de peixe sdo destinados ao consumo
humano, gerando uma quantidade consideravel de subprodutos como 0ssos, pele e
escamas, que sdo descartadas como lixo comercial, dessa forma a pele de tilapia
apresenta um baixo custo (TANG; SAITO, 2015). A tilapia do Nilo (Oreochromis
niloticus) pertence a familia dos ciclideos, tendo sua origem na bacia do Rio Nilo, no
Leste Africano, estando atualmente amplamente distribuida nas regiées subtropicais
e tropicais (LIMA-JUNIOR et. al., 2017).

Estudos histologicos da pele da tilapia demonstraram uma epiderme revestida
por um epitélio pavimentoso estratificado, seguido de extensas camadas de colageno
(ALVES et. al. 2015). A andlise quantitativa do colageno demonstrou que, na pele de
tilapia, houve maior percentual de area preenchida por colageno tipo I. Este tipo de
colageno age ndo apenas como suporte estrutural mecanico para 0ssos, pele,
tenddes, ligamentos e vasos sanguineos, mas também como um sinal extracelular
gue regula processos fisiolégicos incluindo adesé&o, proliferacdo e diferenciacdo
celular (LI et. al., 2014).

Apresenta atividades antibacterianas, antioxidantes, anti-hipertensivas e
neuroprotetoras, tendo efeitos benéficos no reparo tecidual. Também pode acelerar a
cicatrizacao primariamente por reduzir a inflamacéo, promover a granulacéo do tecido
e facilitar a rapida proliferagcdo de células epiteliais, endoteliais e fibroblastos.
Entretanto o mecanismo molecular envolvido ainda nao foi elucidado (HU, et. al.,
2017).

Sua func¢éo biolégica pode ser atribuida a sua sequéncia de aminoacidos que
sao capazes de se ligar a varias integrinas, que por sua vez ativam vias de sinal que
iniciam a transcricdo de genes especificos (TANG; SAITO, 2015). Sugere-se que 0
colageno tipo | também possua grande quantidade de grupos reativos, como aminas,
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acidos carboxilicos e hidroxilas alcoodlicas, que possibilitam altera¢cdes quimicas do
tecido, principalmente através de reacdes de reticulacdo e hidrolise seletiva,

aumentando sua adaptacao aos outros tecidos (ALVES et. al. 2015).

A pele de tilapia é composta por sete aminoacidos essenciais e dez
aminoacidos nao essenciais (HU et. al., 2017). O colageno tipo | é caracterizado pela
presenca de um tripeptideo, contendo usualmente glicina, prolina e hidroxiprolina. A
composicdo de aminodcidos varia conforme a espécie, geralmente os animais
marinhos contém maior quantidade de glicina e menor quantidade de hidroxiprolina
compondo o colageno, o que faz com que sua temperatura de degradacédo seja menor.
Dessa forma, a temperatura corporal dos mamiferos se encontra acima da
temperatura de degradac¢do do colageno, limitando seu uso na medicina regenerativa,;
entretanto, o colageno tipo | de peixes tropicais, como € o caso da tilapia, possui uma
temperatura de degradacéo superior (37°), em relacdo aos outros peixes. Nesse
guesito, o colageno tipo | proveniente da tildpia demonstra grande potencial de uso
clinico (ALVES et. al. 2015).

Outros agentes importantes presentes na pele de tilapia sdo os peptideos com
funcdes antimicrobianas, como as hepcidinas, as defensinas e as interleucinas, que
também contribuem para acelerar a cicatrizacdo (HUANG; CHEN; KUO, 2007). O
colageno tipo | da pele da tilapia também estimula Fatores de Crescimento de
Fibroblastos (FGF), os quais expressam e liberam Fator de Crescimento de
Queratinécitos (KGF), duas citocinas importantes que participam do fechamento de
feridas (TANG; SAITO, 2015).

by

A pele também demonstra elevada resisténcia a extensdo e a tragao,
contribuindo para seu uso como curativo biolégico. Este curativo pode permanecer
por um longo periodo, podendo reduzir o numero de intervencdes. Isso é vantajoso
uma vez que as longas interveng¢des ocasionam desconforto e dor aos pacientes, com
0s processos de assepsia, aplicacdo de pomadas e trocas de curativos diarios, por
exemplo. Estas trocas diarias também acabam por expor a ferida a um ambiente

contaminado, o que as torna fator de risco para infeccées (FILHO et. al., 2017).

Estudos realizados para determinar a microbiota presente na pele de tilapia

concluiram que h& presenca de uma microbiota normal e nédo infecciosa (LIMA-
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JUNIOR et. al., 2016). Dessa forma pode ser utilizada com seguranca como curativo

biolégico, visto que ndo apresenta risco de contaminacéao para a ferida.

A pele se mostrou eficaz no tratamento por segunda intencdo da ferida e
auxiliou no controle do tecido de granulacdo exuberante, havendo completa
reepitelizacdo. Ao longo do tratamento ndo foram observadas reacOes adversas,
reacbes alérgicas a pele e o animal ndo apresentou desconforto, bem como
observado nos trabalhos de Costa et. al. (2020) e Silva et. al. (2019). A pele também
conferiu boa protecéo a ferida contra traumas e dessecacédo, de forma que durante as
trocas a ferida se apresentava com aspecto clinico melhor, mais uniforme, sem novas
lesbes e Umida, sendo especialmente vantajoso no caso em questdo, uma vez que o
animal foi mantido em piquete, tendo mais liberdade para movimentacéo e estando

mais exposto ao risco de novas lesoes.
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3. CONCLUSAO

A pele de tildpia se mostrou uma alternativa eficaz e acessivel, pela grande
disponibilidade e baixo custo, possuindo potencial para aplicabilidade no tratamento
de feridas em equinos. Ao utilizar a pele de tilapia observou-se uma melhora no
aspecto da ferida, favorecido pela protecédo conferida a mesma e auxilio no controle
do tecido de granulacédo exuberante. Nao houve reacdes adversas a pele, bem como
nao foram apresentados sinais de incobmodo por parte do animal, possibilitando as

trocas de curativo mais espacgadas.
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