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RESUMO

No contexto da Medicina Veterinaria Legal, o Perito Médico Veterinario deve ater-se a cronologia
da cicatrizacdo das feridas, pois esse aspecto indica, aproximadamente, o periodo da ocorréncia
de uma lesdo e sua gravidade. Muitas lesdes podem ser decorrentes de maus tratos a animais,
tanto nos de companhia como nos de producgdo. LesGes também podem ser decorrentes de causas
acidentais. Esse artigo, alicercado em pesquisa literdria, descreve as quatro fases da cicatrizacdo
de uma lesdo: hemostase, inflamagdo, granulacdo e remodelagdo, cada qual com suas
caracteristicas prdprias. Comenta-se de forma mais detalhada a fase inflamatdria, pois essa é a
mais complexa, porque compromete o bem estar animal.

Palavras chaves: bem estar animal — cicatrizacdo — ferida - inflamac¢dao —Medicina Veterindria legal.
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ABSTRAT

In the context of Forencis Veterinary Medicine, the veterinary medical expert should discuss
ten chronology of wound healing, as this aspect indicates approximately the period of
occurrence of an injury and severety. Many injuries can be documented as maltreatment of
animals, both in company and in production.. injuries can also be due to accidental causes.
This article, based in literary research, describes the four phases of healing: hemostais,
inflammatory , granulation and remodeling, each with its own characteristics. The
inflammatory phase is commented in more detais, since this is the most complex phase
because is compromises the animal welfare

Key words —Animal Welfare — healing — wound — inflammation — veterinary forencis.
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1.INTRODUCAO

1.- REVISAO DE LITERATURA

1.1.1- Medicina Veterinaria Legal — E uma especialidade que usa conhecimentos médicos-
veterinarios para esclarecer questdes do mundo juridico (Maiorka,2011).

1.1.2-Lesdo- E a uma perda de continuidade da pele produzida por um agente fisico ou
quimico que causa com uma série de sintomas como, separa¢dao dos bordos da pele,
hemorragia, dor, sofrimento e inflamacdo(Borjrab M J 1982).

1.1.3-Dor- Segundo a IASP ( International Association the Study of Pain) a dor se define como
uma sensagao e uma experiéncia emocional desagraddveis, associadas a um dano tissular.

1.2.4- Estresse- Pode ser definido como uma resposta biolégica produzida, quando um
individuo percebe uma ameaca a sua homeostase.( Cannon ,1995)

1.2.5-Inflamacdo- Segundo Male um processo tissular constituido por uma série de
fendbmenos moleculares, celulares e vasculares, de finalidade defensiva, frente a agressdes
fisicas, quimicas ou bioldgicas. (Male, 1991)

1.1.6-Sofrimento- Pode ser definido como um estado mental que causa mal estar e que
perturba a qualidade de vida. Esse estado mental estd associado a experiéncias
desagradaveis, incluindo a dor, o mal estar, as lesGes e o atordoamento mental (Merck, M.
2010.)

1.1.7-Pele- Segundo Clark, 1993, a pele é o maior tecido do corpo, isola e protege o
organismo do meio externo, cumprindo diversas funcbes tais como: manter a integridade
do corpo; absorver e excretar liquidos; regular a temperatura; impermeabilidade; detectar
os estimulos sensoriais; metabolizar a vitamina D.

1.1.8-Cicatrizacdo- E o processo pelo qual um tecido lesado é substituido por tecido
conjuntivo vascularizado (Panobianco et al., 2012). Sendo assim, o processo de cicatrizacdo
tem como finalidade restabelecer a homeostasia tecidual (Cavalcante et. al, 2012).

2.TIPOS DE CICATRIZAGAO

2.1 Primeira intencdo — ocorre em feridas limpas, ndo contaminadas, nas quais se pode
aproximar bem os bordos por uma sutura precisa, ficando assim, a cicatriz mais estética
(Megavi e Zachary,2007).
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2.2-Segunda intencdo —A cicatrizacdo de uma ferida por segunda intencdo é complexa e
depende inteiramente da neo vascularizagdo e da remodelagdao da matriz celular, para
restaurar a perda de tecido através da contragao fisica, para restabelecer a tensao normal
do tecido e reduzir o tamanho da cicatriz (Auer e sick, 1999). Na cicatrizacdo por segunda
intencdo, pode ter ou nao infeccdo, no entanto, ndo sendo possivel aproximar os bordos,
essa fica aberta para fazer com que ocorra a contracdo e a reepitelizacdo das feridas.

As feridas em que os bordos sdo distantes, que estejam contaminados por agentes
infecciosos ou contenham corpos estranhos, geralmente cicatrizam pelo processo de
segunda intencdo (McGavin e Zachary,2007).

3.FISIOLOGIA DA CICATRIZAGAO-

A nivel nervoso, o traumatismo vai desencadear uma série de acontecimentos que suponha
o0 comeco da cicatrizacdo. A nivel da pele, as células sensoriais da dor, transmitem o sinal
através de suas inervagbes para a medula espinhal e para o encéfalo; estimular-se-a o
sistema nervoso central, causando dois tipos de resposta: uma motora reflexa de
sensibilidade do foco da dor e uma resposta emotiva, que afetara o sistema limbico, gerando
uma mistura de emogdes como: medo, angustia, tristeza, que misturadas com a dor
explicam a conduta do individuo.(Montagna, 1990).

A cicatrizagao normal de uma ferida cutanea comeca pela hemostasia, formagao de coagulo
e a chegada de células anti-inflamatodrias( figs.3 e 4) atraidas pela acdo das citocinas
(Paganela et al.,2009).

A cicatriza¢do dependera de uma série de fatores, como: dano vascular produzido na ferida;
superficie afetada; profundidade; zona anatémica afetada; infeccdo-administracdo de alguns
farmacos; enfermidades concomitantes; alteragdes genéticas, como hemofilia, defeitos nas
metalanoproteinases.(Tonnesen,MG, et al.,)

A cicatrizacdo é um processo dindamico, no qual participam mediadores extra celulares,
células sanguineas, células da matriz celular e do parénquima.( Clark,1996) Para facilitar o
estudo e a compressao do processo de reparacdo das feridas, foram divididos em fases, as
quais ocorrem na seguinte sequéncia:

4.1. FASES DA CICATRIZACAO-

4.1.1-Hemostase- A fase da hemostasia(fig. 01) se instala imediatamente apds a lesdo
com a contracdo da musculatura lisa dos vasos sanguineos, gracas ao sistema nervoso
auténomo, diminuindo assim o fluxo sanguineo na regido afetada( Stashak,1994). A vaso
constrigdo descrita neste momento ocorre a fim de minimizar a hemorragia.
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Segundo Ddrio, 2008, uma cobertura primaria composta por fibrina (coagulo) restabelece a
hemostase e fornece um ambiente para que as plaquetas secretem fatores de crescimento,
citocinas e elementos da matriz cicatricial.

~,
s e

Figura:1- fonte: o autor

“ A formagao de fibrina se da por duas vias: uma via, extrinseca, que é regulada pelo
fator de exposicao tissular, liberado no local da lesdo. A outra, via intrinseca, ocorre pela
atividade de outros fatores da coagulacdo. A fibrina une-se as paredes dos vasos para
formar uma malha que obstrui a passagem dos elementos plasmaticos e conseguir a
hemostasia dos capilares”. (Tonnesen MG, etal., 2005)

s

1.2- Inflamatdria- A fase inflamatéria (fig.2), segundo Neto 2003, é caracterizada
basicamente pela presenca de células inflamatérias no tecido cicatricial. Inicia-se no
momento em que se produz a ferida e tem um periodo de duragao de aproximadamente
cinco a seis dias(fig.4). Segundo Stashak, o processo inflamatério inicia-se com a vaso
dilatacdo, migracdo de células brancas e proteinas plasmaticas, propiciando uma barreira em
defesa da ferida.
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Basicamente a inflamacdo se caracteriza por quatro sinais que sdo: calor, rubor, edema e
dor. O calor e o rubor se devem as alteragbes vasculares que determinam um acumulo
sanguineo no loca da lesdo.0 edema deve-se a exudacdo dos fluidos e a dor é produzida
pela atuagdo de determinados mediadores sobre as terminagdes nervosos que tornam o
local sensivel. ( Roit, 1992)

i 4
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Figura: 2-fonte: o autor

Segundo Mellinda Merck, os principais sintomas de dor em animais sdo: frequéncia
cardiaca e respiratdria aumentadas, altera¢des da vocalizacdo, lambidas no local da dor,
desconforto, tocar na zona dolorida, postura arqueada e claudicagdes, dependendo do lugar.
Portanto, a dor compromete o bem estar animal e suas consequéncias.

As arteriolas se dilatam por meio de substancias vaso ativas na regido do ferimento, como a
histamin e a serotonina, e isto conduz a formagao de uma intensa irrigacdo sanguinea na
regido do ferimento e um aumento do metabolismo local, muito necessario para que se
acabe com os agentes nocivos(Clark,1996). A dilatagdo vascular provoca um aumento da
permeabilidade vascular com um aumento da exudacdo do plasma sanguineo no intersticio.

Apds a saida das plaquetas de dentro do leito vascular, neutréfilos e monécitos migram em
direcdo ao leito da ferida. Os neutréfilos (fig. 3) sao células polimorfonucleares, sendo os
primeiros a chegarem a area da reacao inflamatdria para a fagocitose e a digestdo dos
agentes estranhos. Os macrofagos (fig.4) sao as principais células do reparo tecidual,
degradando e removendo componentes do tecido conjuntivo danificado. (Risau,1997).
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Figura:3- fonte: Male

Figura:4- fonte: Male
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Figura : 5- Gréfico - representagdo esquematica das fases da cicatrizagdo, juntamente com as
células imunoldgicas. Fonte: Park J.E, Barbul.
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3.1.3- Granulagao- Nessa fase (fig. 6), que se inicia ja no segundo dia apds ter ocorrido a
lesdo, e pode se prolongar até o décimo quarto dia (fig.5), ocorre a reparacdo dos tecidos
conjuntivos e dos epitélios. Nesse tecido conjuntivo, ocorre a formacdo de tecido de
granulacdo com proliferacdo de endotélios (Risau,1997).

Figura: 6- fonte: o autor

A fibroplastia origina-se a partir dos fibroblastos, que constituem as células mais
importantes na producdo da matriz dérmica. A fibroplastia sdo células mesenquimais
diferenciadas, que proliferam na regido mais superficial da ferida, geralmente, no primeiro
dia apds ter sido formada a lesdo(fig.5) . Paralelamente, o corre o desenvolvimento de novos
vasos capilares que se originam no endotélio. (Srashak, 1994)

A neovascularizacdo verificada nessa fase fornece metabdlicos e oxigénio para nutrir o
tecido de reparacdo, que prolifera na area lesionada. (Neto,2003)

A angiogénisis e a formacdo de tecido de granula¢do se iniciam simultaneamente com a
fibroplastia. Os vasos sanguineos adjacentes a lesdo emitem vasos capilares, cujos extremos
se encontram nas células endoteliais, as quais sofrem uma mudanc¢a que vai lhes permitir
um crescimento vascular. (Risau,w. 1997)

3.1.4- Remodelagao- A fase de remodelagdo é a ultima fase da cicatriza¢do (fig.7), com
duragao que pode chegar até meses, sendo responsavel pelo aumento da forgca de tensao e
pela diminuicdo da cicatriz. (Neto,2003)
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A célula principal é o fibroblasto que produz acido hialuronico e colageno que servem
como base para a migracdo celular e suporte tissular (Clark,1996). Segundo Vieira, durante a
remodelagem ocorre diminuicdo da atividade celular e do nimero dos vasos sanguineos,
além da perda de numero de fibroblastos, levando a maturagao cicatricial.

Com o decorrer do processo de remodelagem, a maioria dos vasos sanguineos, fibroblastos
e células inflamatdrias desaparecem do local da ferida, mediante processo de emigracao,
apoptose ou outros mecanismos de morte celular. Esse fato leva a formagdo de cicatriz com
reduzido numero de células . (Gabbiani et., al)

Figura:7— fonte: o autor

Ao final do processo, a atividade celular diminui, o tecido conjuntivo cicatricial se torna rico
em colageno, pobre em células e vasos, sem foliculos pilosos e sem glandulas sudoriparas ou
sebdceas (Risau,1997). As novas fibras sdo mais curtas e desorganizadas, porque a cicatriz
nunca vai ter a mesma elasticidade da pele lisa.

A derme recupera a sua composicao prévia e recupera uma resisténcia maxima de 70%, se
comparada a quando estava integra. Em uma ferida de espessura completa, ha uma reducao
de tamanho de 40%, comparada a seu tamanho original. (Folkman,1997).
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4.FATORES QUE IMFLUENCIAM NA CICATRIZAGCAO DAS FERIDAS.

4.1- FATORES LOCAIS:

4.1.1- Contaminagdo- Segundo Roit et al, 1992, o numero das bactérias na ferida aumenta
o numero de gldbulos brancos, que consequentemente aumentam a permeabilidade dos
vasos sanguineos, para facilitar a passagem de leucdcitos, produzindo-se edemas no lugar da
lesdo.

4.1.2- Excesso de exsudato- Conforme Montagna, 1990, o exsudato retarda a proliferacao
dos fibroblastos, de células endoteliais e de queratindcitos.

4.1.3-Desidratacdo- Devido ao pouco aporte de liquidos, hd a reducdo da proliferacao
celular.

4.2- FATORES GERAIS

4.2.1- Idade- A velocidade da cicatrizacdo é inversamente proporcional a idade do paciente.
Segundo Montagna, 1990, a morfologia da pele muda com a idade, com a diminuicdo da
espessura da derme, do numero absoluto de células e dos foliculos pilosos na fase anageno,
achatamento da unido dermo epidérmica e desorganizacao da micro circulagdo.

Em geral, conforme Ashcroft,a cicatrizacdo nos idosos parece caracterizar-se por uma
diminuicdo da resposta inflamatdria. O nimero das células inflamatdrias na fase inicial da
cicatrizacdo ndo diminuem, mas varios estudos tém mostrado uma modificacdo na relacao
entre macréfagos maduros e imaturos e uma reducdo de sua capacidade para a fagociose ,
junto com um aumento a infiltragao por polimorfo nuclear.

4.4.2-circulagao: um aporte insuficiente de nutrientes e de oxigénio até as células dificultara
a sua atividade reparadora.

4.4.3-Nutricdo- Para que haja uma melhor cicatrizacdo, deve-se aumentar o consumo de
alimentos ricos em vitaminas A e C e sais minerais, como o zinco, o cobre e calcio,
fundamentais para a sintese de DNA e para a divisao celular.

4.4.4- Estresse -Ante a uma situacdo de estresse, o hipotdlamo desempenha uma papel
crucial, ja que a partir dele vao entrar em acdo dois eixos que secretam as substancias que o
organismo necessitard frente as ameacas. Estes eixos sdo: Simpatico —Adrenal e o eixo
Hipotdlamo-Hipofisiario-Adrenal, sendo este segundo uma via mais lenta que estimula a
cortex supra renal a producdo e secrecao de glicocorticéides”(Lopategui 2011).

( LEON, 1998) Dos glicocorticoides, o cortisol tem varios efeitos imuno supressores, dentre
as quais cita-se deprimir a funcdo imunoldgica, comprometendo assim a cicatrizacdo das
lesdes e favorecendo o aparecimento de enfermidades.
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Segundo Sheridan,et.al, 2004, vérios estudos demonstraram que o estresse pode atrasar a
cicatrizagdo das feridas agudas, e isto se deve a uma menor expressao das citocinas pro

Inflamatérias, e de determinados fatores de crescimento durante a cicatriza¢do. No animal
estressado ha uma maior sensibilidade a infecgao.

5. DISCUSSAO

A cicatrizacdo cutanea é um processo reparativo complexo, que conduz a regeneracdo do
epitélio e a reconstituicdo da derme por um tecido fibroso, constituido por coldgeno, com
caracteristicas diferentes a pele normal. As novas fibras sdo mais curtas e desorganizadas, e
por isso a cicatriz nunca ird apresentar a mesma forca da pela intacta.

Algumas lesGes que os animais sofrem, podem ser decorrentes de maus tratos ou de
acidentes. Nesse caso, o Perito Médico Veterinario, durante as investigacdes, deve ter
conhecimento sobre a cronologia das feridas, além de suas caracteristicas particulares,
pois esses fatores vao indicar o periodo aproximado em que esse animal pode ter sofrido tal
lesdo.

A fase infamatdria é a mais complexa no processo da cicatrizacdo, pois essa implica no bem
estar animal. Devido a esse fator, nesse periodo, o paciente deve estar submetido a certos
cuidados terapéuticos especais, cujo objetivo é impedir que nao se prolonguem os periodos
de dor e desconfo.

6. BIBLIOGRAFIA-

-ASHCROFT GS, Mills SJ, Ashworth JJ. Ageing and wound healing.biogerontology
2002;3:337-45.

-AUER JA e stick JA(1999).Wound Management In: Equine surgery.Philadelphia : WB
Saunder. 22 Ed.,937.

- BORJARB MJ (1982). Wound management. Med Vet Pract,63-791-796.
-CANNON. W-1995 — Stress and strains- http:// Journals/www.com/medsci/toc.
-CLARK R.A. Biology of dermal wound repair. Dermatol Clin 1996-11:647-40.

-DARIO G.M. 2008 — Avaliagdo da atividade cicatrizante de formulagdo contendo argila
medicinal sobre feridas cutdneas em ratos. Dissertacdo de Mestrado, universidade do
extremo Sul Catarinense-Criciuma.

12 de 13



Sitio Argentino de Produccion Animal

13

-FOLKMAN J. 1997-angiogenisis and angiogenisis inhibition: na overview. EXS 79:1-8.

- GABBIANI G., Hirschel BJ, Ryan PR., Majno G.- Granulation tissue as a contractile organ. A
study of structure and function. ) Exp Med. 1972:135: 719-34.

-IASP — (International Association of the Study of Pain)- disponivel em:www.iasp-pain.org.

-LEON P. Los efectos indesejables de los corticoides, como evitarlos y tratarlos. Em la
web:Crdnica 43;1998. Disponible em:HTTP://WWW.zonade.com/accues/cronica/efectl.hmt.

-LOPATEGUI C. E. Estrés: Concepto, Causas y Control.San Juan: Universidad Interamericana de PR;
Metro.( 2011) Disponible en: http://www.saludmed.com/Documentos/Estres.html.

-Maiorka, Paulo — Medicina Veterinaia Legal — Uma.demanda social- 2011.

-MALE, DK; Champion,B; Cooke,A; Owen,M- Cell traffic and inflammation, En: Advance
Immunology.22 ed.Gower Londosn-neuYork 1991).

-Megavin MD e Zachary JF -2007.Phatologic bais of veterinary disease. St Louis: Mosby.

-MERCK, Mellinda — Veterinaria Forense- Investigaciones sobre crueldade hacia los
animals;pag-83 .

- Montagna W, Carlisle K. Structural changes in ageing skin.Br ) Dermatol 1990;122:61-70.

-NETO, J.C.L. Consideragbes sobre cicatrizacéio e o tratamento de feridas cutdneas em
eqiiinos. 2003. Disponivel em :HTTP://BR.merial.com/pdf/arquivo.pdf.

-PAGANELA J.C.,, Ribas L.M., Santos C.A,Feijo L.S., Nogueira C.E.w. & Fernades
c.g.,2009.Abordagem clinica de feridas cutédneas em eqiiinos. RPCV.104;13:18.

- PARK JE, Barbul A. Understanding the role of immune regulation in wound healing. Am J
Surg. 2004;187:511-6.

-RISAU,W 1997). — Mechanisms and angiogénisis . Nature : 386; 671-674.

-ROIT, IN; Brostoff,J; Male,DK: Imunlogia, 22 ed. Barcelona: Salvat, 1992.
-Stashak TS(1994).Principles of wound healing. In: Stashak, TS.Equine wound management.

- Sheridan JF, Padgett DA, Avistur T, Marucha PT. Experimental models of stress and wound
healing. World J Surg 2004;28;327-30.

-Tonnesen MG, Feng X, Clark T.A. Angiogenesis in wound healing.) Invest Dermatol Symp
Proc2000; 107-4.

13 de 13


http://www.iasp-pain.org/

	Roque Valmor Santini
	Médico Veterinário-
	Especialista em medicina Veterinária Legal,
	pelo INESP(Instituto a nacional de Ensino Superior e Pesquisa), SP.
	roquesantinni@hotmail.com



