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RESUMO

Objetivo: validar método de fixagdo de curativos em feridas cutaneas excisionais de camundongos. Método: estudo pré-
clinico. Amostra composta por animais da linhagem C57BL/6, que tiveram duas feridas excisionais confeccionadas na
regido dorsal. Foram avaliados diferentes métodos e produtos, amplamente aceitos na pratica clinica, para fixagdo de
curativos no modelo animal. Os desfechos avaliados foram tempo de permanéncia do curativo e ocorréncia de eventos
adversos. Resultados: atadura de crepom, fita microporosa e bandagem autoaderente apresentaram menor tempo
de permanéncia quando comparadas ao filme de poliuretano. Esse, por sua vez, variou o tempo quando comparadas
diferentes marcas (E, F, G e H) e nUmero de voltas ao redor do corpo do animal. Com 1 volta, o tempo variou de <24 a 36
horas. Com 2 voltas, as marcas E e G permaneceram 48 e 96 horas, respectivamente, e F e Htempo < 24 horas. Filme da
marca G, cortado no tamanho 3 cm x 15 cm, dando 2 voltas no corpo do camundongo, manteve o curativo por 96 horas.
A pele permaneceu integra, sem evento adverso. Conclusao: foi criado modelo de fixagdo de curativos para feridas em
camundongos com produto disponivel no Brasil e compativel com a estrutura copérea do animal.

DESCRITORES: Cicatriza¢do. Bandagens. Pesquisa basica. Estomaterapia.

CONTRIBUTIONS OF NURSES IN BASIC RESEARCH: DRESSING FIXATION
MODEL FOR EXCISIONAL CUTANEOUS WOUNDS OF MICE

ABSTRACT

Obijective: validate method of fixation of dressings on excisional cutaneous wounds of mice. Method: preclinical study.
Sample made up of animals of the C57BL/6 strain, which had two excision wounds made in the dorsal region. Different
methods and products, widely accepted in clinical practice, for fixing dressings in the animal model were evaluated. The
evaluated outcomes were the length of stay of the dressing and the occurrence of adverse events. Results: crepe bandage,
microporous tape and self-adhesive bandage had a shorter residence time when compared to polyurethane film. This,
in turn, varied the time when comparing different marks (E, F, G and H) and number of turns around the animal’s body.
With 1 lap, the time varied from <24 to 36 hours. With 2 laps, the marks E and G remained 48 and 96 hours, respectively,
and F and H time <24 hours. G-brand film, cut to size 3 cm x 15 cm, giving the mouse body 2 turns, kept the dressing for
96 hours. The skin remained intact, with no adverse event. Conclusion: a dressing fixation model for wounds in mice
was created with a product available in Brazil and compatible with the animal’s body structure.

DESCRIPTORS: Healing. Bandages. Basic research. Stomatherapy.
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CONTRIBUCIONES DEL ENFERMERO EN LA IN\/ESTIGACIQN BASICA:
MODELO DE FIJACION DE APOSITO EN HERIDAS CUTANEAS
EXCISIONALES DE RATONES

RESUMEN

Objetivo: validar método de fijacion de apositos en heridas cutaneas excisionales de ratones. Método: estudio
preclinico. Muestra compuesta por animales del linaje C57BL/6 que tuvieron dos heridas excisionales confeccionadas
en laregion dorsal. Se evaluaron distintos métodos y productos, ampliamente aceptados en la practica clinica, para
fijacién de apdsitos en el modelo animal. Los resultados evaluados fueron tiempo de permanencia del apésito y
ocurrencia de eventos adversos. Resultados: La venda de crepé, la cinta microporosa y el vendaje autoadherente
presentaron menor tiempo de permanencia cuando comparados con la pelicula de poliuretano. Esta, a su vez, vario
en el tiempo cuando comparadas distintas marcas (E, F, Gy H) y nUmero de vueltas alrededor del cuerpo del animal.
Con una vuelta completa, el tiempo vari6é de menos de 24 a 36 horas. Con dos vueltas, las marcas Ey G permanecieron
48 y 96 horas, respectivamente, y Fy H, tiempo igual e inferior a 24 horas. La piel permanecié integra, sin evento
adverso. Conclusion: se creé un modelo de fijacion de apdésitos en ratones con un producto disponible en Brasil y
compatible con la estructura del cuerpo del animal.

DESCRIPTORES: Cicatrizacion de heridas. Vendages. Investigacién basica. Estomaterapia.

INTRODUCAO

Pesquisas bédsicas podem contribuir para solu¢do de problemas inerentes ao cuidado de enfermagem?® quando
os resultados da pesquisa permitem sua translagido para a prética clinica’. O desenvolvimento de pesquisas de
modelo experimental por enfermeiros torna-se relevante, pois é possivel materializar a realidade e amparar o efeito
das interveng¢des de enfermagem. Destaca-se que o modelo animal permite a avaliagdo de fendémenos biolégicos,
podendo ser comparados aos humanos®, com énfase nas pesquisas translacionais.

A experimentacdo animal permite a compreensio de lacunas de conhecimento relacionado aos processos
fisiolégicos e patolégicos, que podem impactar na prética clinica da enfermagem. Observa-se variabilidade de
estudos experimentais que abordam a cicatrizagio de feridas cutaneas, mas, contraditoriamente, esses estudos sdo
conduzidos por outras categorias profissionais®’. Tal questdo pode limitar a concretizagio das intervengdes de
enfermagem no tratamento de feridas no 4mbito de pesquisas iz vivo.

Na enfermagem ainda se mantém o debate sobre a relevincia do uso de animais na pesquisa sobre temdticas
dessa drea de conhecimento®. Contudo alguns estudos comegaram a ser produzidos na drea, especialmente aqueles
visando a integracdo da ciéncia bédsica a contetdos do reparo tecidual das feridas®’. Acredita-se que o uso das
tecnologias disponiveis para o tratamento das feridas cutdneas pode ser aperfeicoado pela Enfermagem por meio do
desenvolvimento de pesquisas experimentais e clinicas®. Dessa forma, serdo explicados os efeitos desses produtos nas
diferentes fases do processo de cicatrizagio de feridas cutineas. Nesse contexto, persistem davidas sobre a adequada
fixagdo do curativo a pele animal.

O termo fixa¢do de curativo, neste estudo, representa o ato de aplicar um produto para manter a cobertura primdria
sobre a ferida. Entende-se que a fixagdo de um curativo deve ser capaz de garantir a manutencio da cobertura sobre o leito
da ferida por determinado periodo de tempo, preservando e protegendo a ferida contra possiveis traumatismos. Portanto,
para realizar estudos sobre tratamento de feridas em animais, em especial camundongos cuja natureza € a inquietude e
capacidade de retirar tudo que lhe é aplicado no dorso, o primeiro passo é estabelecer um modelo de fixa¢do de curativo
condizente com a pritica clinica da enfermagem. Assim, o objetivo deste estudo € validar um método de fixa¢io de curativo

em feridas cutineas excisionais de camundongos.
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METODOS

Trata-se de ensaio pré-clinico com camundongos machos, isogénicos, da linhagem C57BL/6, com idade entre 7 e
8 semanas e peso corporal > 17 gramas, para avaliacio dos desfechos tempo de permanéncia do curativo e ocorréncia de
eventos adversos.

Os produtos utilizados para fixagio do curativo foram: atadura de crepom fixada com esparadrapo (técnica A) e suturada
com linha de algoddo (técnica B); bandagem autoaderente fixada sob pressio, conforme recomendagio do fabricante (técnica
A) e suturada com linha de algodio (técnica B); fita microporosa da marca 3M® (C) e da Cremer® (D); filme de poliuretano
das marcas Systagenix® (E), Smith & Nephew® (F), 3M® (G) e Curatec® (H).

Os diferentes tipos de fixa¢do testados foram repetidos ao menos cinco vezes até serem considerados inapropriados
ou apropriados. A seguir, foram utilizados dois animais para o teste da atadura de crepom, dois para fita microporosa, dois
para bandagem autoaderente e quatro animais para filme de poliuretano. Os animais foram submetidos 4 anestesia a cada
troca de curativo.

Atadura de crepom, fita microporosa, bandagem autoaderente e filme de poliuretano foram cortados em tiras com,
aproximadamente, 3 cm de comprimento (posigdo vertical), de forma a envolver toda regifio dorsal e abdominal do camundongo.
A largura (posi¢io horizontal) foi padronizada em 15 cm para todos os produtos testados, de modo a permitir duas voltas
do produto ao redor do corpo do animal. Para o filme de poliuretano também foram utilizadas fitas com largura de 8 cm
no teste, com unica volta do filme ao redor do corpo do camundongo.

O estudo também procedeu a avaliagdo do tamanho da cobertura a ser aplicada na ferida excisional confeccionada com
punch cirurgico de 5Smm. A avaliagio contemplou aplicagdo da cobertura em placa de 1 cm? (uma para cada ferida) e em
formato retangular tnica, com as seguintes dimensées: 1 cm de comprimento por 2 cm de largura, para cobrir toda drea
das 2 feridas e assegurar pequena margem de sobreposi¢do da pele ao redor delas.

A coleta de dados ocorreu no primeiro semestre de 2019. O estudo envolveu amostra de dez animais, que passaram por
cinco dias de ambientagdo e adaptagio antes da realizag¢io da ferida excisional e aplicagdo do curativo. Os animais foram
anestesiados com xilazina 2% na dose de 10mg/kg e cetamina 10% com dose de 100mg/kg (fabricante Syntec), preparadas
em solugdo salina 0,9% estéril e administradas por via intraperitoneal. Na sequéncia, esses animais foram submetidos a
tricotomia e assepsia da regido dorsal. A tricotomia foi realizada com mini-tricotomizador da marca Wa//®, modelo portitil.
A assepsia da pele foi realizada com solugio alcodlica a 70%.

Em cada animal foram realizadas duas feridas cutineas excisionais na regido média do dorso com auxilio de um punch
cirtrgico dermatolégico de 5 mm de didmetro. Foi retirada toda extensdo do tecido cutineo, incluindo epiderme, derme,
hipoderme e paniculo carnoso. As feridas foram confeccionadas com distincia minima de, aproximadamente, 0,5 cm e
méxima de 1,0 cm entre elas’.

A seguir, foi aplicada cobertura sobre a ferida e fixado o curativo a ser avaliado. A aplicagio seguiu o modelo de fixagio
de curativo'®. A fixagdo foi aplicada ao redor do corpo do camundongo, de modo a fazer uma ou duas voltas completas ao
redor do animal.

A integridade e manutencio da fixagdo empregada foram avaliadas a cada duas horas nas primeiras seis horas apés o
término do efeito anestésico, e a cada trés horas nas seis horas subsequentes. Apés 12 horas do inicio do experimento, as
avaliagGes foram realizadas a cada 6 horas até o curativo soltar de forma parcial ou completa. Ao término do experimento,
inspecionou-se a regiao ao redor da ferida para avalia¢io da integridade da pele e identificagio de eventos adversos.

Durante o estudo, os animais foram mantidos em sala exclusiva para alojamento desses animais, sob condi¢ées controladas
de temperatura (24° C), luminosidade (ciclo claro/escuro 12 horas), em gaiolas individuais (caixa de polipropileno com
dimensio aproximada de 25 cm®), com distancia de 5 cm (horizontal) e 60 cm (vertical) entre elas. Os animais tiveram livre
acesso a ragio e dgua, e a limpeza das gaiolas foi realizada duas vezes por semana para evitar acimulo de aménia no ambiente.

Ao término dos experimentos, todos os animais foram eutanasiados com sobredose de anestésico xilazina 2% na dose
de 30mg/kg e cetamina 10% na dose de 300mg/kg, ambas preparadas em solugdo salina a 0,9% estéril, administradas via

intraperitoneal, seguida por deslocamento cervical, conforme guia brasileiro de boas priticas para eutandsia de animais,
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Resolugio n° 714, do Conselho Federal de Medicina Veterindria e Resolugio Normativa n° 37 do Conselho Nacional de
Controle de Experimenta¢io Animal (CONCEA).

O estudo foi aprovado pela Comissio de Etica no Uso de Animais da Universidade Federal de Minas Gerais,
sob Protocolo de nimero 393/2015 e respeitou os principios éticos de acordo com a legislagio vigente para

experimenta¢do animal.

RESULTADQOS

O tempo de fixagio do curativo variou de 1 a 96 horas, conforme tipo e marca do produto (Tabela 1).

Tabela 1. Fixa¢do de curativo no modelo animal com diversos produtos. Belo Horizonte (MG) — 2019.

Permanéncia do curativo

Produto utllizado para fixacdo (horas apds término do efeito anestésico)

Atadura de crepom

- técnica A - fixada com esparadrapo 1 hora e 30 minutos

+ técnica B - fixada com sutura 1 hora e 30 minutos

Bandagem autoaderente

- técnica A - pressao tatil <5 horas

* técnica B - sutura <5 horas

Fita microporosa

- C(3M) 1 a2 horas

+ D (Cremer) 1 a2 horas

Filme de poliuretano transparente

+ E (Systagenix) 48 horas
+ F(Smith & Nephew) 24 horas
-G (3M) 96 horas
+ H (Curatec) < 24 horas

A aplicagio da atadura de crepom, da bandagem autoaderente e da fita microporosa foi ilustrada na Fig. 1.

Figura 1. Técnicas de fixagdo empregadas com atadura de crepom, bandagem autoaderente e fita microporosa.
Belo Horizonte (MG) - 2019.

A atadura de crepom foi enrolada ao corpo do animal e a ponta fixada com esparadrapo para simular a realidade da
prética clinica (técnica A) e com pontos de sutura (técnica B). Em ambas as formas o tempo de permanéncia do curativo

sobre a ferida ndo ultrapassou 1 hora e 30 minutos.
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A bandagem autoaderente foi aplicada de duas formas distintas, uma por meio de pressio tatil (técnica A). Porém, nio
foi possivel aplicar pressio adequada para aderéncia da bandagem devido a estrutura corpérea do camundongo, que nio
resiste & pressdo tatil necessdria para autoaderéncia dessa bandagem. Da outra forma, a bandagem foi aplicada ao redor do
corpo do animal e suturada com linha de algodio nas por¢bes proximal e distal (técnica B). Contudo, observou-se que o
animal conseguia se esgueirar e sair de dentro da estrutura tubular formada pela bandagem. Nas cinco tentativas realizadas
nessa modalidade, o tempo de permanéncia do curativo no leito da ferida ndo atingiu cinco horas.

Na fixa¢do do curativo com fita microporosa marcas C (3M®) e D (Cremer®), o tempo de permanéncia foi, no maximo,
de duas horas para as duas marcas avaliadas. Os animais conseguiram roer a fita nas regides laterais e, com isso, expor a
cobertura primdria e as feridas.

O uso do filme de poliuretano como cobertura secunddria foi ilustrado na Fig. 2 e a sequéncia de aplicacio dele foi

demonstrada na Fig. 3, como cobertura primdria (a a d) e cobertura secundéria (2’ a d’), respectivamente.

Figura 2. Técnicas de fixagdo utilizando o filme de poliuretano transparente como cobertura secundaria.
Belo Horizonte (MG) - 2019.

(a (b) () (d)

(a) (b)) () (d)

Figura 3. Sequéncia de aplica¢do do filme transparente como curativo primario (a a d) e como curativo secundario (a’ a d').
Belo Horizonte (MG) - 2019.
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As quatro marcas de filme de poliuretano, denominadas de E (Systagenix®), F (Smith & Nephew®), G (3M®) e H
(Curatec®) foram aplicadas com uma volta completa ao redor do corpo do animal. Essa modalidade de fixagio permitiu aos
animais roerem o filme até seu rompimento, com exposi¢io da cobertura e da ferida. O tempo de permanéncia do curativo
foi de até 36 horas para o filme das marcas E e G, e inferior a 24 horas para as marcas F e H.

As mesmas marcas de filme de poliuretano foram aplicadas dando duas voltas completas ao redor do corpo do animal. O
tempo de permanéncia do curativo foi superior para as marcas E (Systagenix®) e G (3M®), com 48 ¢ 96 horas, respectivamente.
As marcas F (Smith & Nephew®) e H (Curatec®) apresentaram tempo de 24 horas e inferior a 24 horas, respectivamente.

A avaliagio da cobertura para aplicagio sobre as feridas confirmou que o formato retangular na dimensio de 1 cm de
comprimento por 2 cm de largura (vertical x horizontal) apresentou melhor performance para manutencio do curativo sobre o
leito da ferida. Neste experimento nio foram observados eventos adversos na pele ao redor das feridas. Os curativos aplicados
foram mantidos e observados até que o préprio animal os removessem ou que ocorresse perda da adesdo (descolamento
natural) do curativo. Esse posicionamento considerou que o objetivo deste estudo era avaliar o tempo de permanéncia do
curativo sobre as feridas, entdo nio foram realizadas intervengdes, como remogio ou troca pontual do curativo.

Os resultados permitiram estabelecer recomendagdes para adogio do modelo de fixagdo do curativo (Tabela 2).

Tabela 2. Padroniza¢des para confecgdo de ferida excisional, aplicagdo e fixagdo de curativos. Belo Horizonte (MG) - 2020.

Variavel padronizada Resultados
Local para confec¢do da ferida excisional Regido dorsal média”
Tamanho da ferida (punch cirdrgico) 5mm*
Distancia entre as feridas 0,5 a 1,0 cm na direcdo vertical e horizontal™
Ndmero de feridas a serem confeccionadas 2 ou mais conforme o estudo proposto™
Formato e tamanho da cobertura oclusiva Retangular com 1 cm de comprimento x 2 cm de largura (vertical x horizontal)™
Produto padronizado para fixa¢do curativo Filme de poliuretano da marca G (3M)™
Formato do filme de poliuretano (fixacdo) Retangular™
Tamanho do filme de poliuretano (fixacdo) 3 cm de comprimento x 15 cm de largura (vertical x horizontal)™

*Adaptado de Canesso et al, 2014; ** Dados da pesquisa

DISCUSSAO

O tratamento de feridas cutineas, apesar do continuo avanco na gera¢do de evidéncias clinicas, ainda é desafio para
profissionais de satde, sendo de fundamental importincia o desenvolvimento de pesquisas pré-clinicas a fim de encontrar
novas tecnologias e, principalmente, notabilizar os produtos efetivos, que cumprem a proposta apresentada pela industria.

As diferencas entre espécies de camundongos (Mus musculus) na reparagio da pele murina e humana, como contragio
promovida pelo paniculo carnoso (camada muscular) e papel de nichos especificos de células-tronco da pele, ndo impedem
a realizacdo de estudos pré-clinicos. O modelo murino, apesar das intimeras diferencas morfofuncionais, imunoldgicas e
genéticas, tem contribuido muito para compreensio do reparo cutineo normal e patolégico em humanos. A cura da ferida
cutanea é semelhante em humanos e camundongos quando se consideram as fases distintas e sobrepostas de eventos celulares
e moleculares altamente complexos: homeostase, inflamagcio, proliferacio e remodelagio.

O camundongo foi escolhido para este estudo por ser o modelo animal mais comumente usado, especialmente em
estudos de fisiologia e bioquimica, pois sdo ficeis de manusear e manter, além de economicamente acessiveis. Eles podem
ser padronizados por idade, sexo, histéria e predisposi¢do genética, e permite o uso de um nimero relativamente alto de
animais para validagdo estatistica’’. No entanto, o camundongo tem corpo pequeno, o que dificulta fixagdo e manutengao
dos curativos na avaliagao de tratamento de feridas.

A regido dorsal média foi definida como o melhor local para confecgdo das feridas excisionais nos camundongos da

linhagem C57BL/6 devido 4 constitui¢do fisica desses animais corresponder 4 maior drea para a aplicagio e adesdo de
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curativos. Também se delimitou que seriam confeccionadas duas feridas no dorso desses animais para que a aplicagio e
fixagio do curativo ocorressem de forma mais préxima a biofisica envolvida no tratamento de feridas. Além disso, definiu-se
que a distincia minima entre as feridas seria de 0,5 a 1,0 cm em ambas as dire¢es (vertical e horizontal), principalmente
quando se tratar de estudos que envolvam confecgio de nimero de feridas excisionais > a 2°.

As avaliagdes demonstraram que a aplicagio da cobertura em bloco unico (retdngulo de 1cm x 2cm) foi a técnica mais
apropriada, pois permitiu a oclusdo da drea das feridas e assegurou pequena margem de pele exposta ao redor da ferida,
diminuindo o tempo demandado para aplicagio da cobertura e fixagio do curativo, facilitando o manuseio da cobertura e,
consequentemente, reduzindo manipulagio e estresse do animal.

O modelo de feridas cutineas excisionais usado como referéncia, que estabelece a confec¢io de quatro feridas no
dorso do camundongo’, é reprodutivel, além de amplamente aceito para o estudo de feridas cutineas. Da mesma forma,
a quantidade de feridas a ser confeccionada ¢ diretamente proporcional 4 quantidade de material necessdrio para analises
histolégicas e/ou imuno-histoquimicas propostas.

Assim, a adaptagio desse modelo para duas feridas contribui para manuten¢io do bem-estar dos animais durante o
experimento, pois sua espoliagio ¢ reduzida em 50% e a possibilidade de desconforto e dor é menor que no modelo de
quatro feridas cutineas.

Ao término desse estudo, definiu-se que a melhor fixagdo do curativo ¢ aquela realizada com filme de poliuretano
transparente nio estéril da marca G (3M®), medindo 3 cm de comprimento por 15 cm de largura, aplicado sobre a cobertura
primdria ou sobre os diferentes tipos de produtos para tratamento de feridas.

As dimensdes do filme de poliuretano que permitiu a aplicagdo em duas voltas completas ao redor do corpo do
camundongo garantiu maior tempo de permanéncia do curativo (96 horas) quando comparada com apenas uma volta, que
permitiu um tempo de até 48 horas. Além disso, o comprimento garante que o filme de poliuretano seja aplicado no animal
de forma a sobrepor a cobertura primdria utilizada, garantindo uma margem de seguranca para a aderéncia do produto na
pele do animal.

Observa-se grande nimero de estudos desenvolvidos em modelos experimentais'*3. No entanto, esses modelos utilizados
para avaliagdo do tratamento de feridas ndo contemplam, em sua totalidade, os principios da cobertura ideal. Muitos nio
sdo capazes de proporcionar ambiente adequado para cicatrizagio e materializar a realidade da pratica clinica.

Os produtos utilizados no estudo para fixa¢do de curativos sdo rotineiramente adotados pelos profissionais da prética
clinica. A escolha desses produtos teve relagio direta com localizagio da ferida e caracteristicas do produto utilizado
para tratd-la.

Alguns estudos experimentais em modelos murinos nio citam ou ndo descrevem os métodos utilizados de forma clara

14,15

para aplicagdo e fixagdo do curativo**. Os principais desafios para replicagdo desses estudos sio lacunas na informagio e

variagbes na forma de aplicar os produtos investigados pelos pesquisadores.

Dentre os estudos experimentais publicados, alguns descreveram formas de fixagio de curativo em modelos animais'®!¢!
que serviram de apoio e orientagio para padronizagio do modelo de curativos empregado neste estudo em questdo.

Um estudo’® descreve o uso de membrana de biopolimero fixada com curativo convencional (gazes estéreis e esparadrapo)
no tratamento de feridas cutineas excisionais em ratos, sendo a troca realizada a cada 2 ou 3 dias, durante os tempos
experimentais de 7, 14, 21 e 40 dias apds confecgio das feridas. No entanto, esse modelo de fixagdo nio funcionou nas
avaliagbes realizadas neste estudo.

Uma pesquisa envolvendo feridas de pele de espessura total de 6 mm, feitas no dorso dos camundongos, foram tratadas
com nanoparticulas de a-gal (AGN). O produto foi aplicado topicamente nos dias 0 e 1 apés o ferimento. A seguir, as
feridas foram ocluidas com filme transparente Tegaderm™ (3M®) e os animais envolvidos circunferencialmente com atadura
autoaderente Coban™ (3M®). A agregacio da cobertura e atadura apresentou capacidade de manter as nanoparticulas
sobre a ferida!’.

Em outro estudo'® a cobertura de silicone foi suturada com fios de nylon para avaliagdo de cicatrizagio de feridas
cutineas excisionais em animais com doenga renal cronica induzida. Imediatamente apds a aplicagio dessa placa foi aplicado

filme de poliuretano (3M) como cobertura secundaria. O tecido das feridas foi coletado nos tempos de 3,7 e 14 dias apés
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sua confecgio, ocasido em que foi realizada a remogio da fixagio. Esse filme de poliuretano foi o mesmo do estudo que
conseguiu manter o curativo no lugar por 96 horas, quando utilizado com duas voltas sobre o corpo do camundongo.

Outro estudo também empregou a sutura para manter a cobertura sobre a ferida'. Hé descri¢io da fixagio de um
gel composto por plasma rico em plaquetas no tratamento tépico de queimaduras de segundo e terceiro graus induzidas
cirurgicamente. O gel foi aplicado sobre a lesdo e fixado por meio de um disco de pldstico semirrigido preso ao redor da
ferida com pontos cirurgicos. Em seguida, o pesquisador envolveu o térax dos animais com fita adesiva para evitar remogio
do curativo por eles. A sutura do disco foi mantida por 5 dias e apés esse periodo nio foi aplicado curativo sobre as feridas.

Assim como ocorreu nos estudos citados, adotou-se, nesta pesquisa, a proposta da cobertura secunddria por meio da
utilizagdo do filme de poliuretano. No entanto, excluiu-se a sutura para manter o curativo sobre a ferida, pois essa pratica
pode interferir no processo de cicatrizagdo por ser fonte de trauma durante sua realizagio. Além disso, cada troca de curativo
demanda confec¢io de nova sutura.

A fixagio com filme de poliuretano foi testada, avaliada e ajustada para duas voltas sobre o dorso do animal, possibilitando
padronizagio da fixagdo de curativos nos estudos realizados pelos pesquisadores para avaliagdo de tratamento das feridas
em modelo animal (camundongo).

Para confecgio das feridas foram mantidos os critérios sobre local e tamanho da ferida. Considerou-se que o punch
cirtrgico de 5 mm é suficiente para confecgdo da ferida e remogio do tecido. Em relagdo ao local, constatou-se que quanto
mais centralizada for a disposi¢io da ferida (regido dorsal média) maior a possibilidade de adesdo e fixagdo do curativo. Tais
fatos facilitam a aplica¢do da cobertura e a fixagdo do curativo no camundongo.

O filme de poliuretano pode ser utilizado como cobertura primdria para promover oclusio da lesdo ou como cobertura
secunddria, ou seja, para fixa¢do do curativo aplicado. Os resultados alcancados durante o experimento de padronizagio de
fixagdo de curativo tém similaridade com os procedimentos realizados pelos profissionais da pritica clinica para fixagdo
de curativos das feridas submetidas ao tratamento. As feridas cronicas guardam maior semelhanga porque demandam
troca frequente de curativos por longo periodo de tempo. Essa caracteristica requer maior cuidado dos profissionais para
implementacdo de cuidados que visem manutencio da integridade da pele ao redor da ferida, local em que os curativos
sdo aderidos.

Apesar do progresso na pesquisa translacional sobre cicatrizacio de feridas de pele nas dltimas décadas, nenhum modelo
animal prevé totalmente todos os resultados clinicos''. Entretanto, o padrio para fixa¢io do curativo ¢ essencial para garantir
que o tratamento escolhido permanega sobre a ferida do dorso do camundongo no tempo estabelecido, além de preservar
a integridade da pele ao redor da ferida.

O modelo experimental materializa, em parte, o processo de troca de curativos no tratamento de feridas realizada pelo
enfermeiro a fim de auxiliar no desenvolvimento de novas pesquisas na drea. Foi possivel estabelecer modelo de fixa¢do do
curativo em camundongos com durabilidade de 96 horas com utilizagio do filme de poliuretano da marca G (3M®), cortado
no tamanho 3 cm de comprimento por 15 cm de largura, dando duas voltas no corpo do animal. O tempo de permanéncia
do curativo atende 4 demanda dos seguimentos do experimento com animais. Dessa forma, esse modelo contribuird com os
enfermeiros na fixagdo de curativos na sua pritica e ainda durante pesquisas que envolvam anilise de coberturas, tratamento

da ferida e reparacio tecidual.

CONCLUSAO

O estudo apresenta avango no conhecimento, pois estabelece modelo de fixagdo de curativos para feridas em camundongos
com produto disponivel no Brasil e compativel com a estrutura copérea do animal. Além disso, o filme de poliutetano da
marca G (3M®) e a técnica de envolver o corpo do camundongo com duas voltas foram resistentes aos movimentos e agio
dos dentes do animal.

Recomenda-de que o modelo de fixa¢do proposto seja utilizado pelos enfermeiros. Ele também deve ser expandido
para outros animais para confirmagio da efetividade do produto (filme de poliuretano) e técnica (duas voltas) com ajustes

necessdrios na dimensio do filme (largura x comprimento), conforme o tamaho da ferida realizada e sua localizagio.
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