COMPARACAO ENTRE O USO DE COLAS E O FIO DE NYLON NA SINTESE DE
PELE EM RATAS
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Introducao

A realizacdo de suturas com fios requer a passagem de um corpo estranho
através da pele, o qual permanece usualmente por cinco a 10 dias. Se as suturas
apresentam tensao, podem evoluir com alargamento da cicatriz, ou se permanecem
por muito tempo, podem deixar marcas permanentes dos pontos na pele com
prejuizo estético (1). Se forem retiradas muito precocemente pode haver deiscéncia
da sutura e mesmo a necessidade de ressutura (2).

A técnica atraumatica aplicada ao fechamento cutaneo tem a finalidade de
minimizar a maceracao e necrose tecidual e favorecer a cicatrizacdo normal (3).
Apesar da observacao desses cuidados ao se utilizar os fios de sutura para sintese
cutanea, além da cicatriz cirdrgica, a marca dos pontos na pele ao redor do corte
pode causar um prejuizo estético tdo grande quanto a proépria cicatriz, por ficarem
tdo evidentes na pele (1).

A evolugdo dos materiais de sintese culminou com o uso de colas para o

fechamento da pele que, além da proposta de reducdo no tempo cirargico (4), traz



consigo a facilidade de manuseio (5) e menor manipulacdo das bordas da ferida,
uma vez que é a sutura da pele a grande responsavel pela preensdo mais forte das
bordas da ferida com pingas (3).

O uso dos cianoacrilatos em cirurgia plastica tem sido mais estudado nos
altimos anos (6) e um trabalho mais recente, de avaliacdo micro e macroscopica,
demonstrou que ndo existem diferencas estatisticamente significantes nos indices
de necrose, dermatite de contato, infeccdo ou processo inflamatério nas incisdes
gue receberam cola, ao serem comparadas a sintese com fios, a ndo ser pelo maior
indice de deiscéncias quando da n&o utilizacdo de sutura subdérmica (7).
Independente do método utilizado para o reparo, a aproximacao precisa e sem
tensdo das bordas da ferida € de fundamental importancia para a cicatrizacao
primaria e para se obter cicatriz minima (3).

O presente trabalho visou quantificar mais objetivamente o resultado do uso
do 2-etil-cianoacrilato em sua formulacdo especial para materiais flexiveis (Super
Bonder® Flex Gel) na sintese de pele em ratas e compara-lo ao 2-octil-cianoacrilato
(Dermabond®) e a sintese intradérmica com fio de nylon 5-0 monofilamentar por

meio da avaliacao clinica da cicatriz cirdrgica.

Material e métodos

Foram utilizadas 30 ratas ratas adultas, com pelo menos 50 a 60 dias, da
espécie Rattus norvegicus, linhagem Wistar, do biotério do Campus Il da
Universidade Federal de Goias (UFG), seguindo as recomendacdes do Colégio
Brasileiro de Experimentacdo Animal (COBEA).

A anestesia foi feita com cloridrato de cetamina (60 mg/Kg), xylazina (2
mg/Kg), midazolam (2 mg/Kg) e morfina (0,5 mg/Kg) via intraperitoneal. Foi realizada
tricotomia manual com tricétomo em uma area retangular de 40 x 40 mm na regiao
central e mais cranial do dorso.

A antissepsia foi feita com gaze estéril umedecida em solucéo alcodlica de
clorexidine 0,5% e foram realizadas trés incisdes longitudinais retilineas de 30 mm
de extenséo, paralelas entre si e equidistantes 10 mm, atingindo pele e subcutaneo.

Em todas as incisdes foi realizada sutura subdérmica com trés pontos simples
separados equidistantes entre si e do inicio e final da incisdo, utilizando-se o fio de
nylon monofilamentar 5-0 e trés nds invertidos. Apds a conclusdo da cirurgia, foi

realizada a analgesia pés-operatoria via subcutanea com tramadol (3 mg/Kg) .



ApOs o 7° e 0 40° dias foi realizada a avaliagéo clinica da cicatriz.

Segundo uma tabela de randomizagao, foram sorteadas previamente quais
incisbes seriam fechadas com a cola de 2-etil-cianoacrilato, de 2-octil-cianoacrilato
ou com o nylon 5-0 em sintese intradérmica.

Foi utilizado no fechamento de uma das incisbes do dorso da rata, segundo a
randomizagdo, o 2-etil-cianoacrilato, com nome comercial de Super Bonder® Flex
Gel (Loctite®) esterilizada em 6xido de etileno, em uma camada Unica, estendendo-
se por toda a incisdo e ultrapassando um milimetro suas margens.

Em uma das outras incisdes foi utilizado o 2-octil-cianoacrilato, com nome
comercial de Dermabond® (Ethicon®, da Johnson & Johnson®), em uma camada
fina, Unica, estendendo-se por toda a incisdo e ultrapassando um milimetro suas
margens. Na outra incisdo do dorso foi realizada sintese intradérmica com fio
monofilamentar de nylon 5-0 preto, deixando-se suas extremidades livres,
obedecendo-se a ordem do sorteio prévio. Os fios foram removidos da pele das
ratas no sétimo dia pés-operatorio.

Foi avaliado, com o auxilio de dois crondmetros, o tempo gasto no
fechamento da pele com os trés métodos. As cirurgias foram realizadas sempre pelo
mesmo cirurgido e os resultados anotados em ficha propria.

Apos sete dias, as incisbes foram analisadas pelo préprio cirurgido quanto a
ocorréncia de hematoma, seroma, infec¢ao, deiscéncia da sutura e reacao alérgica
na pele e apods 40 dias, 0 aspecto da cicatriz foi também avaliado de acordo com a
largura (distancia entre as bordas da ferida cicatrizada) e altura (distancia da cicatriz
em relacdo ao plano da pele), sem que o médico soubesse qual método foi utilizado
no fechamento da pele em cada inciséo.

Os dados foram anotados em um banco de dados Dbase I+ e duplamente
digitados. Em sua analise foram utilizadas tabelas de frequéncia e o teste t pareado
para as variaveis numéricas de distribuicdo normal, o teste de Friedman para
variaveis numéricas de distribuicdo diferente da normal e o teste de McNemar para

variaveis categoricas. Foi considerado significativo p<0,05.

Resultados e discusséo
O tempo médio de sintese com o 2-etil-cianoacrilato foi de 33,2s (25 a 37s),
com o 2-octil-cianoacrilato foi de 29,9s (26 a 40s) e com o fio de nylon 5-0 em sutura

intradérmica foi de 198,4s (122 a 429). O tempo de fechamento com o fio de nylon



foi significativamente maior quando comparado com as duas colas e o tempo de
fechamento com o etil-cianoacrilato foi significativamente maior do que com o octil-
cianoacrilato (p<0,05).

N&o se observou a ocorréncia de hematoma, seroma ou infeccdo nos grupos
estudados. Observou-se a ocorréncia de reacao alérgica na pele em 23,3% das
cicatrizes tratadas com o etil-cianoacrilato, 30% com o octil-cianoacrilato e 16,7%
com o fio de nylon. Nao houve diferenga estatistica entre os trés metodos em
relacdo a formacdo de eczema na regido da cicatriz cirargica. Essas reacdes
ocorreram em 26,7% dos casos a direita, em 13,3% na cicatriz central e em 30% a
esquerda.

Houve deiscéncia da ferida operatéria em 33,3% das incisées fechadas com o
etil-cianoacrilato, 26,7% das fechadas com o octil-cianoacrilato e 30% das fechadas
com o fio de nylon, sendo que o afastamento das bordas nao ultrapassou 2 mm de
distancia. Nao houve diferenca estatistica entre os trés grupos. Em relacdo ao
posicionamento das incisdes, 23,3 % das deiscéncias ocorreram a direita, 33,3% na
regiao central e 33,3% a esquerda.

Na avaliacdo macroscopica do aspecto da cicatriz ao final de 40 dias, esta foi
considerada fina e plana (largura < 1mm e altura < 1mm) em 100% dos casos, néo
se constatando diferenca significativa entre os trés grupos estudados.

Apesar de a sutura simples ser o0 método mais utilizado para o fechamento
das feridas de pele, seu longo tempo de execucdo e sua demanda por habilidade
tornam-se fatores altamente desencorajadores para 0 Seu uso rotineiro. Assim
sendo, 0 uso da cola de 2-etil-cianoacrilato traz vantagens consideraveis devido a
sua boa biocompatibilidade e praticidade de uso (7), além da vantagem econdémica e
disponibilidade muito superiores a todas as outras colas biolégicas comercialmente
disponiveis. Sua rapida polimerizacdo, capacidade de suportar tracdo e seu efeito
impermeabilizante justificam seu uso clinico, sem que haja reacdes adversas

significativas (8).

Concluséo

O 2-etil-cianoacrilato em sua formulacdo para uso domeéstico (Super Bonder®
Flex Gel) apresenta boa biocompatibilidade na sintese de pele, sendo mais
disponivel comercialmente e economicamente mais viavel do que os outros adesivos

cirargicos, além de nao apresentar diferencas significativas na ocorréncia de eventos



adversos na cicatriz cutanea. Seu facil manuseio viabiliza um tempo de aplicacao

até seis vezes menor do que a realizacdo de sutura intradérmica, o que o torna uma

boa opcdo para a sintese de pele apds a aproximacdo das bordas com pontos

subdérmicos.

Orgéo financiador

O projeto foi contemplado com uma bolsa de estudos e desenvolvido com

recursos do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico
(CNPQq).

Referéncias bibliogréficas

1.

Gorozpe-Calvillo JI, Gonzéalez-Villamil J, Santoyo-Haro S, Castafieda-Vivar JJ.
Closure of the skin with cyanoacrylate in cesarean section. Ginecol Obstet
Mex. 1999; 67: 491-6.

Reiter D. Methods and materials for wound closure. Otolaryngol Clin North
Am. 1995; 285: 1069.

Gobes CHFS, Arantes HL, Kawasaki M. Principios béasicos da técnica em
cirurgia plastica. In: Mélega JM (ed.). Cirurgia Plastica — Fundamentos e Arte
— Principios Gerais. Rio de Janeiro: MEDSI, 2002.

Ueda EL, Hofling-Lima AL, Sousa LB, et al. Avaliagdo de um cianoacrilato
guanto a esterilidade e atividade biocida. Arq Bras Oftalmol. 2004; 67: 397-
400.

Trot AT. Cyanoacrylate tissue adhesives — an advance in wound care. JAMA.
1997; 277(19): 1559-60.

Caloi TM, Manganello-Souza LC. Uso do cianoacrilato no fechamento cutaneo
das queiloplastias primarias. Rev Bras Cir Plast. 2005; 20(2): 108-11.

Gonella HA, Orgaes FAFS, Leao Jr H, Lyra MC, Alferes FCBA. Avaliacdo do
etil-2-cianoacrilato (Epiglu®) na sintese de pele: estudo em ratos. Rev Bras
Cir Plast. 2008; 23(3): 179-83.

Souza SC, Oliveira WL, Soares DFOS, et al. Comparative study of suture and

cyanoacrylates in skin closure of rats. Acta Cir Bras. 2007; 22(4): 308-15.





