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SILICIO ORGANICO NA ACELERACAO DA CICATRIZAGAO TECIDUAL
EM FERIDAS COM CICATRIZAGAO POR SEGUNDA INTENCAO
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organico na aceleracdo da cicatrizagéo tecidual em feridas com cicatrizagéo por segunda intengéo. Rev.
Contexto & Salde. 2025;25(50):e14457

RESUMO

Objetivo: Avaliar a eficacia e seguranca de diferentes concentrac@es de silicio organico no
reparo tecidual em ferida com cicatrizacdo por segunda intencdo. Método: Foram utilizados 27
ratos Wistar, divididos em 5 grupos: Controle (n=5), Hidrogel (n=5), Silicio 5% (n=5), Silicio
10% (n=6) e Silicio 15% (n=6). Para tanto foi realizada uma incisdo e dissecg¢do do tecido na
regido da linha média dorsal préximo as escapulas, até a fascia muscular (2 cm? de area). Na
sequéncia foram realizadas a limpeza da ferida diariamente com soro fisiologico e gaze, em
todos os animais com posterior tratamento com silicio orgénico nas concentrac6es de 5%, 10%,
15%, e hidrogel respectivamente. Ao fim dos 23 dias foi realizada a eutanasia e coleta de sangue
para analise hematolodgica e bioquimica. Resultados: O tratamento com silicio organico 15%
foi mais eficaz na queda da crosta e no reparo tecidual da lesdo. A seguranca do silicio no
tratamento das feridas foi demonstrada a partir dos exames laboratoriais ndo indicaram
toxicidade hematoldgica, hepatica e renal com o tratamento proposto. Conclusao: O silicio
organico 15% ¢é eficaz para acelerar a cicatrizacdo de feridas por segunda intencdo e nao
demonstrou nenhum efeito toxico em parametros hematoldgicos, metabdlicos, hepéticos e
renais.

Palavras chave: Silicio; Cicatrizacdo de Feridas; Ratos Wistar; Tratamento.

INTRODUCAO

As lesoes epiteliais na pele podem acarretar feridas que comprometem as suas fungdes
primordiais de barreira e manutencdo da salde para o organismo humano, e independentes do
seu grau de classificacgdo (gravidade do comprometimento da pele), sempre geram preocupacgéo

dos profissionais de satde®. Sabe-se que existe uma relagdo entre o prejuizo na cicatrizagio
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tecidual com a gravidade do estado de saude na recuperacdo de pacientes, tornando-os
susceptiveis a uma piora clinica, como a coinfecgéo bacteriana grave®®, assim como a perda da
manutencdo da temperatura corporal®. Quando se trata de recuperagio e cicatrizagio de
feridas, ha uma série de fatores locais e sisttmicos envolvidos como o tamanho da lesdo, sua

localizagéo, presenca de contaminantes, comorbidades do individuo e fatores nutricionais®.

As feridas com cicatrizacao por segunda intencéo, séo as lesdes de pele mais comumente
encontradas em situac@es clinicas em hospitais e unidades basicas de salde. Estas feridas séo
caracterizadas por consideravel destruicdo de tecido tegumentar, e por isso nao ha possibilidade
de realizar sutura, sendo que sua cicatrizacdo ocorre a partir da contracdo dos tecidos até que
ocorra o fechamento total dos mesmos. Esse tipo de lesdo ainda torna o individuo suscetivel ao
acontecimento de processos infecciosos, prejudicando e retardando a cicatrizagdo das

mesmas®.

Os tratamentos para feridas com cicatrizagdo por segunda intencdo consistem em
promover o controle de exsudato, hidratacdo do tecido vitalizado, além de auxiliar no
desbridamento autolitico, como as placas de hidrocoldide, hidrofibra e alginato de calcio®. Em
contrapartida, essas coberturas, por vezes, apresentam um custo muito elevado”, e ainda s&o
necessarias coberturas inovadoras que propiciem um cicatrizacdo mais rapida, diminuindo os
riscos de infeccbes secundarias. A pele é composta por diferentes macromoléculas, na medida
gue destaca-se a sua estrutura formada por fibras proteica. Em vista disso, pesquisadores ja vém
discutindo sobre a importancia da manutencdo das fibras teciduais para a recuperacdo da

integridade da pele®.

Nesse sentido, ja vém sendo propostos estudos na busca por novos compostos para a
realizacdo de tratamentos no processo de cicatrizacdo de feridas, sendo um desses o silicio
organico. O silicio organico é um metal de transicdo proveniente da silica, um dos minerais
mais abundantes presente na crosta da Terra, porém no corpo humano 0 mesmo encontra-se no
formato de ésteres, sendo derivado do acido silicico, fazendo parte da constituicdo de 0ssos,
vasos sanguineos, cartilagens e tendfes. Na area estética o silicio organico ja é utilizado para

induzir a producéo de colageno e regeneracéo da pele®.
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As intervencdes farmacoldgicas podem induzir a toxicidade no organismo, mesmo que
administradas pela via topica cutdnea como em intervenc6es em feridas com cicatriza¢do por
segunda intenco, sendo que ainda podem ter efeitos sistémicos™®. O que pode ser observado
em modelos experimentais a partir de modificacdes hematoldgicas“?, bioquimicas (marcadores

de lesdo renal e hepatica)*?, assim como o consumo de agua e ragéo e peso corporal®®,

Dessa forma, esse trabalho teve como objetivo avaliar a eficicia e seguranca de

diferentes concentracdes do silicio organico em feridas com cicatrizacéo por segunda intencéo.

MATERIAIS E METODOS

Delineamento do Estudo

Trata-se de um estudo com modelo experimental animal, randomizado, in vivo e
prospectivo. O estudo foi estratificado em trés etapas, sendo na primeira realizada a produgéo
dos produtos de silicio organico. Na segunda etapa foi realizada a cirurgia e na terceira etapa o
tratamento dos animais. Ao final de 23 dias de acompanhamento, os animais foram

eutanasiados para coleta de amostras biologicas e tecidos.
Aspectos Eticos

O presente estudo seguiu as recomendagdes do COBEA - Colégio Brasileiro de
Experimentacio Animal, sendo aprovado pela Comissdo de Etica no Uso de Animais da
UN1JUI, protocolo 005/20, aprovacio em 03/07/2020.

Local do Estudo

O estudo foi realizado no Laboratorio de Ensaios Biologicos e no Biotério da Universidade
Regional do Noroeste do Estado do Rio Grande do Sul — UNIJUI, sob autorizagdo dos

responsaveis pelo local.
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Animais

Foram utilizados 27 ratos machos adultos da linhagem Wistar (Rattus norvegicus
albinus) com 36 semanas de idade, tendo um peso médio de 487,56 + 52,35 g, provenientes do
biotério da UNIJUI. Os animais foram mantidos em caixas forradas com maravalha, sendo
distribuidos 2 ou 3 animais por caixa, com iluminacéo artificial de ciclo claro-escuro de 12

horas, em temperatura ambiente a 22 + 2°C e com livre acesso a agua e ragéo.
Grupos Experimentais

Os animais foram distribuidos aleatoriamente em 5 grupos: Grupo Controle (n=5) e
Grupo Silicio 5% 1 (n=5), Grupo Silicio 10% (n= 6), Grupo Silicio 15% (n= 6) e Grupo
Hidrogel (n=5). O silicio orgénico ja é utilizado na industria de cosméticos demonstrando
eficacia na melhora da textura da pele na concentracdo de 5%(13) e 8%. Neste sentido, testamos
a dose de 5% assim como as concentracdes exponencialmente maiores de 10 e 15% para avaliar
seu efeito na cicatrizacdo em doses proximas aos produtos estéticos comerciais. O Hidrogel
Helianto foi o produto de referéncia para utilizagdo no tratamento de feridas de segunda
intencdo. Este € um produto ndo estéril. Registro ANVISA 80225200017.

Consumo de agua e racao

O consumo de agua e racdo foi verificado a cada trés dias. O consumo médio foi
estimado pela relacdo entre a oferta e o consumo: [(oferta total/caixa — consumo

total/caixa)/nimero de animais por caixa](14).
Etapa 1:

Foi realizada a formulacdo dos produtos de silicio organico nas concentracGes de 5%,

10% e 15%, para tratamento das lesdes posteriormente a cirurgia.
Etapa 2:

O procedimento para realizagcdo da lesdo cutanea ocorreu em um hospital veterinario,
por um médico veterindrio. Para a anestesia utilizou-se medicagdo pré-anestésica composta por

petidina (15mg/kg, intraperitoneal). Apos 10 minutos o animal foi induzido e mantido com
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isofluorano via maéscara facial diluido em oxigénio a 100%. Em seguida, foi realizada a
tricotomia ampla da regido dorsal com posterior antissepsia composta por clorexidine
degermante a 2% e clorexidine alcodlico a 0,5%. Durante a anestesia, a frequéncia cardiaca era

monitorada por Doppler e a frequéncia respiratoria por movimentos toracicos.

A ferida cutanea foi realizada proximo a escapula (linha média dorsal) no animal
posicionado em decubito ventral, com uma incisdo de 2 cm com bisturi (lamina 11) e tesoura
de Metzambaum (Figura 1). Ao fim do procedimento, foi administrado 2mg/kg de meloxicam,
sendo esta dosagem repetida ap6s 24h da cirurgia por via subcutanea. Cada animal foi

identificado na cauda, utilizando uma caneta dermografica.

Figura 1 - Molde cirargico de 2 cm? de &rea antes do procedimento e ap6s, o resultado do corte
cirrgico.

Etapa 3:

O tratamento dos animais foi realizado diariamente apds a realizacdo da lesdo cutanea.
A dose administrada foi padronizada através da utilizagdo de seringa de insulina de 100 Ul,
utilizando-se um volume de 25 U, equivalente a 0,25 ml de produto (com as concentracdes de
5%, 10, ou 15%) (grupos Silicio 5, 10, e 15% respectivamente) ou o produto comercial

padronizado hidrogel (Helianto) (grupo Hidrogel) ou apenas a limpeza da ferida com soro
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fisiolégico (NaCl 0,9%) (grupo Controle). Todos 0s grupos experimentais receberam a limpeza

da ferida diariamente com soro fisiologico (NaCl 0,9%) sem curativo oclusivo:

Limpeza didria com NaCl 0,9% sem curativo oclusivo

% hof / i ’ Limpeza didria com NaCl 0,9% sem curativo oclusivo
!-iidmgel £n=5) . : Administragao dtéria 0,25 ml de hidrogel
: y /7 Limpen i com N .56 sem caraiv ochsiv
‘ ==\ _ S:ﬁdé :5% (n=5) = < Administracao diéria*(’),ZS ml de silicio organico 5%

Sli:]r;g: g: = o / + Limpeza diaria com NaCl 0,9% sem curativo oclusivo

e sm.(;io 10% (”n=6) : Administragdo didria 3:25 ml de silicio organico 10%
g L w4 $ Limpeza didria com NaCl 0,9% sem curativo oclusivo

o ; ’ A

Administragao diaria 0,25 ml de silicio organico 15%

DIA O DIA 23

Figura 2 - Grupos experimentais e suas respectivas intervencdes. Criado com BioRender.com

Avaliacdo macroscépica das lesdes

Foi realizada observacao e registro das lesGes dos animais de todos os grupos, durante
o tempo de tratamento, em relacdo as caracteristicas das lesdes, incluindo a formacéo da placa
de codgulo de fibrina. Os dados foram plotados em tabela do excel conforme o tempo para a
gueda total da placa de fibrina, por animal e tempo de fechamento completo das lesdes e

reepitelizacéo.
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Fotografias das lesdes

As fotografias foram um meio para avaliarmos a queda da placa de coédgulo e a
cicatrizagdo, bem como para as analises estatisticas. Essas ocorreram a cada dois dias, iniciando
no dia 1, logo apods a cirurgia. O tempo de tratamento foi de 23 dias, semelhante ao estudo de
Steffani et al.).

Eutanasia

Ao final do estudo, os animais foram submetidos a eutanasia por decapitacdo em
guilhotina para roedores, sem anestesia, para obtencdo do sangue total para andlise

hematoldgica.

O grau de severidade para este procedimento é considerado sem recuperagdo. A morte
dos animais sob anestesia, apesar de desejavel, era incompativel com os objetivos deste estudo
porque 0s anestésicos comumente utilizados em estudos experimentais com animais levam a
uma intensa hiperglicemia em roedores®). Os animais foram decapitados com guilhotina em
ambiente exclusivamente destinado a morte dos mesmos, com exaustdo e higienizacédo
completa de todo o material entre a morte de um animal e outro. A decapitagdo foi efetuada no
Laboratério de Ensaios Bioldgicos, sob supervisdo do médico veterinario (responséavel pelo
Biotério — UNIJUI) e equipe com experiéncia prévia.

Analises Bioquimicas e Hematoldgicas

Hemograma

Para determinacdo de parametros hematoldgicos, o sangue foi acondicionado em tubo
com anticoagulante (EDTA) (5 uL de EDTA, para cada 500 pL de sangue). Para a determinacao
automatizada foi utilizado o analisador hematoldgico Micros 60® (Horiba), seguindo as
recomendacdes do fabricante. Obtendo-se 0s seguintes parametros: contagem total de hemacias
(RBC); hematocrito (HCT); hemoglobina (HGB); indices hematimétricos, como volume
corpuscular médio (VCM), hemoglobina corpuscular média (HCM) e concentracdo de
hemoglobina corpuscular média (CHCM); faixa de distribuicdo de eritrocitos (RDW),
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contagem total de leucdcitos, contagem relativa e absoluta de leucécitos (neutrdfilos,
eosinofilos, basofilos, linfocitos e mondcitos) e contagem de plaquetas. As amostras foram
diluidas 1:2 com solucdo salina 0,9 % e realizadas em triplicata. Apds, foram realizadas
distensbes hematoldgicas em lamina, corados com coloracdo Giemsa May Grunwaldt e
analisadas por profissional com experiéncia na area, para cada lamina sera feita uma contagem
de 100 células.

Enzimas Hepaticas

As dosagens das fosfatase alcalina, transaminase glutdmico - pirdvica (TGP) e gama-
glutamil transferase (y-GT) foram realizadas por metodologias cinéticas com reacdes de ponto
final em amostras de soro. Para realizacdo destas analises foram utilizados kits da da Labtest®,
leitura através da automacdo Audmax 249 — Labtest, utilizando aproximadamente 50 pL de
soro por animal e 300 pL de reagente para cada analise realizada. Os resultados foram expressos
em U/L.

Metabolitos Renais

As dosagens de creatinina foram realizadas por metodologias cinéticas com reacoes
de ponto final em amostras de soro. Para realizacdo destas analises foram utilizados Kits da
Labtest®, leitura através da automacdo Audmax 249 — Labtest, utilizando aproximadamente 50
uL de soro por animal e 300 puL de reagente para cada analise realizada. Os resultados foram
expressos em U/L. As dosagens de &cido urico foram expressas em mg/dL.

A analise estatistica foi realizada por meio de procedimentos descritivos (medidas de
tendéncia central e dispersdo) e interferéncias (ANOVA de uma e duas vias, com medidas
repetidas, seguida do pos-teste de Tukey e teste de correlacdo de Pearson). Toda a analise
estatistica foi realizada no programa GraphPad Prism 7.0, considerando um nivel de

significancia de P<0,05.
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RESULTADOS

Em relacdo ao consumo diério de racdo e agua ndo identificamos diferenca entre os
grupos avaliados. Também ndo identificamos diferenca no peso dos animais dos grupos
experimentais ao longo do estudo, demonstrando que os produtos de silicio ndo alteraram os
comportamentos alimentares dos animais assim como o grupo controle e tratados com hidrogel
(Figura 3A,B,C).

Identificamos que o tratamento com silicio organico a 15% acelerou o descolamento
da placa de coagulo de fibrina, nas lesdes com cicatrizacdo por segunda intencdo, resultando
em queda total da placa de coagulo até o dia 10 do experimento (Figura 3D). Além disso, 0
silicio orgénico na concentragdo de 15% demonstrou maior velocidade no fechamento total das
lesGes de todos os animais (figura 3E), demonstrando ser a concentracdo de escolha para o

tratamento deste tipo de feridas.
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Figura 3 - Avaliagdo do consumo alimentar (A), hidrico (B) e peso corporal durante o periodo experimental.
Andlise estatistica realizada a partir de teste de Kruskal Wallis, seguido de pds-teste de Dunn’s (A, B e D), ANOVA
de duas vias seguido de pos teste de Tukey (C) e analise descritiva do percentual do reparo tecidual e cicatrizagdo

da ferida durante o periodo experimental (E).
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Nas avaliagdes hematoldgicas e bioquimicas ndo encontramos diferengas entre os
resultados dos exames laboratoriais dos grupos experimentais, desta forma o silicio organico
ndo demonstrou nenhum efeito toxico sobre pardmetros laboratoriais hematolégicos,

metabolicos, hepaticos e renais.

Tabela 1. Andlises dos pardmetros laboratoriais, nos diferentes grupos experimentais.

Parametros
Laboratoriais Controle Hidrogel Helianto  Silicio 5% Silicio 10%  Silicio 15% P
RBC (10% /mm?) 6,9 + 0,56 7,76 £0,29 7,10+0,71 7,22 +0,43 7,14 +0,42 0,07
HGB (g/dL) 12,5+0,99 13,7+ 0,83 13,8+1,83 13,2+ 0,74 12,9+0,70 0,42
HCT (%) 358+29 399+21 39,5+4.3 379+25 374+25 0,24
MCV (L/fmd) 52 +1,41 51,2+1,78 53,8+1,30 52,2+1,30 52,33+1,50 0,14
MCH (L/pg) 18,1+ 0,28 17,6 £0,70 19,4 +£0,4 18,3+ 0,54 18,1+ 0,50 0,16
MCHC (g/dL) 35,0+0,78 34,2+0,43 34,8 +1,45 34,9+0,59 34,6 +£0,80 0,49
RDW (%) 135+1,41 13,0+ 0,25 13,7 + 0,69 12,9+ 0,48 13,0+ 0,52 0,3
WBC (103/mm3) 2,44 £0,71 2,76 £ 0,47 2,82 +1,49 2,8+0,50 3,46+1,22 0,75
Neutrdfilos
(103/mm3) 520 + 153 558 + 102 590 + 270 610 + 109 694 + 228 0,74
Eosinofilos
(103/mm3) 244 +712 27,6 +4,77 28 +11 28 +5,09 34+12 0,75
Basofilos
(103/mm3) 0 0 0 0 0 0
Mondécitos
(103/mm3) 19,2 + 6,22 20,3+ 3,22 21,4+7,00 18,2+9,86 25,9 +£9,07 0,85
Linfocitos
(103/mm3) 1696 + 492 1970 + 345 1986 + 799 1942 + 353 2474 + 907 0,73
PLT (103/mmg) 764 +121 866 + 92 774 + 106 736 + 98 866 + 77 0,11
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PCT (%) 517 £ 72 618 + 85 527 £ 73 482 + 48 585 + 67
MPV (fm3) 6,8 +0,33 7,16 £0,35 8,82 +4,53 6,58 £ 0,23 6,75+ 0,32
PDW (%) 9,6 +1,30 9,0 +2,09 10,5+ 0,40 10,3+1,33 9,0+ 3,88

Fosfatase Alcalina
(U/L) 10,0+ 0,0 10,0+ 0,0 10,0+ 0,0 10,0+ 0,0 10,0+ 0,0
TGP (U/L) 74,0 +14,50 72,8 +16,76 844+2115 78,7+14,48 94,8+3522
GGT (U/L) 7,0+£0,0 7,0+£0,0 72+0,44 7+0,0 7+0,0
Acido Urico

(mg/dL) 0,85 + 0,60 0,30 + 0,27 0,50+0,0 0,50+0,0 0,86 + 0,63
Creatinina

(mg/dL) 0,25 + 0,04 0,28 + 0,06 0,27 + 0,02 0,28+0,11 0,27 £ 0,02

0,07

0,23

0,32

0,69

0,35

0,9

0,82

Legenda: Media + desvio padrdo dos pardmetros hematoldgicos, metabdlicos, hepaticos e renais na data da
eutanasia. A andlise estatistica foi realizada a partir de teste de Kruskal Wallis e ANOVA de uma via. RBC =
Contagem de eritrocitos; HGB = Hemoglobina; HCT = Hematdcrito; MCV = Volume corpuscular médio; MCH
= Hemoglobina corpuscular média; MCHC = Concentragdo média de hemoglobina corpuscular; RDW = Largura
de distribuicdo de células vermelhas; WBC = Contagem de leucdcitos totais; PLT = Contagem absoluta de
plaquetas; PCT= Contagem relativa de plaquetas; MPV = Volume plaquetario médio; PDW = Amplitude de
distribuicdo plaquetéria; TGP= Transaminase glutdmico pirdvica; GGT = Gama glutamil-transferase.

DISCUSSAO

O silicio organico a 15% mostrou ser um produto inovador para acelerar o tempo de
cicatrizacdo das lesdes na pele dos animais. Esta concentracdo de silicio acelerou tanto a queda
da placa de coagulo quanto a proliferacdo tecidual e fechamento total das lesbes apds a
reepitelizacdo, demonstrando ser a concentracdo com potencial utilizacdo para o tratamento de

feridas com cicatrizagdo por segunda intengéo.

A placa de coadgulo é formada durante a fase inflamatoria das lesdes, sendo que a
permanéncia deste coagulo no leito das lesbes (crosta), caracteriza-se por ser um tecido
desvitalizado®®. Apos a formagdo desta crosta pode ser observado a fase de proliferacio
tecidual, que acontece pela ativacdo dos macrofagos e migracao dos fibroblastos para a sintese

de colageno e elastina. Estas irdo caracterizar o termino do processo de cicatrizacdo, ja que este
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tecido regenerado inicia o processo de deslocamento da placa®® Para auxiliar no processo
cicatricial, os diferentes tipos de cobertura tém o intuito de permitir e potencializar a
proliferagdo tecidual para realizar uma fungdo curativa e consequentemente protetora da
integridade da pele o mais rapido possivel, para evitar possiveis complicaces secundarias
como infeccgdes, diferentes injurias teciduais ao contato da pele ndo integra com diferentes

substancias.

O hidrogel é um agente curativo que promove a hidratacdo dos tecidos das lesdes e
consequentemente um ambiente Umido, o que favorece o processo de cicatrizacdo. Ainda este
produto possui alginato de célcio que possibilita o desbridamento de tecido desvitalizado
contribuindo para a proliferacdo tecidual. No entanto, o silicio organico, aléem da hidratacao
tecidual, age na melhora das caracteristicas da pele, tais como: elasticidade, flexibilidade e

inducdo da producéo de novas fibras colagenas®.

O silicio € um componente essencial para as proteinas estruturais fibrosas,
glicoproteinas, proteoglicanos e &cido hialurénico®?, que por sua vez podem contribuir para a
estrutura e reparacdo tecidual®®. O silanetriol (silicio organico), ja foi demonstrado como um
oligoelemento necessario para a formacdo de tecidos conjuntivos (musculo esquelético), na
sintese e reorganizacao de fibras de colageno e elastina, promovendo regeneracao, flexibilidade
e sustentacdo da pele, o que demonstra o seu potencial com finalidade terapéutica na
cicatrizacio de feridas de segunda intencdo®). Estudo anterior ja demonstrou que o silicio pode
desempenhar um papel importante na proliferacdo celular, na medida em promove a
estimulagdo da sintese de fatores de crescimento angiogénicos, fibroblastos, bem como de
células endoteliais®?. Estes fatores sdo considerados essenciais para a renovacio tecidual e a
génese de tecido integro para restabelecimento das funcdes de barreira quimica e bioldgica da
pele. Com isso, a velocidade da cicatrizacdo pelo produto de silicio a 15% ocorreu de forma

mais eficaz em comparagéo aos demais grupos (21 dias) (Figura 3D, E).

A diminuicdo da concentracdo de silicio no organismo esta relacionada com a
desestruturacdo do tecido conjuntivo, estando relacionados com os sinais de envelhecimento da

pele. Sendo assim, estudo anterior ja& demonstrou que o silicio organico pela via topica pode

Revista Contexto & Saude - Editora Unijui — ISSN 2176-7114 — V. 25 — N. 50 — 2025 — e14457



15

SILICIO ORGANICO NA ACELERACAO DA CICATRIZAGAO TECIDUAL
EM FERIDAS COM CICATRIZAGAO POR SEGUNDA INTENCAO

atenuar esta desestruturacdo tecidual e sinais de envelhecimento, o que € relacionado a
reparacdo tecidual®. O estresse oxidativo, a partir de uma maior concentragio de espécies
reativas de oxigénio (EROS) em relacéo as defesas antioxidantes, pode retardar a cicatrizagéo
tecidual, e agravar a lesdo na pele®®. No entanto, o silicio é capaz de neutralizar estas EROS e
atenuar o seu papel na lesdo celular®, o que pode estar relacionado com a aceleracdo na

cicatrizacao tecidual demonstrado em nossos estudo (Figura 3D).

Outro aspecto relevante que deve ser levado em consideragdo em uma intervengéo
farmacolGgica, é a avaliacio do potencial toxicidade de uma nova terapia®®. Em vista disso, ao
avaliarmos a exposicdo dos animais as diferentes concentracdes de silicio (5, 10 e 15%) ndo
identificamos diferenca no padrdo de comportamento alimentar entre 0s grupos, tanto no
consumo de ragdo quanto de agua (Figura 3A, B), o que repercute em ndo ocorrer modificacGes
no controle do peso corporal (Figura 3C). O fato de ndo modificar o comportamento alimentar
e peso corporal pode estar demonstrando que a intervencao terapéutica do nosso estudo nao
causou dor e consequente diminuicdo do apetite, como ja& foi demonstrado em estudo

anterior(®,

A seguranca da intervencdo farmacoldgica ainda foi demonstrada a partir das analises
dos hemogramas, na medida em que nao houve diferencas entre todos o0s grupos, demonstrando
que as interven¢des ndo modificam a hematopoese, bem como nas analises dos exames para 0s
perfis hepatico e renal, também ndo demonstraram diferencas nas enzimas hepaticas
(transaminase glutamico-piravica, gama GT e fosfatase alcalina) e renais (acido drico e
creatinina) (Tabela 1). Isso significa que ha seguranca na utilizagdo do silicio organico para

tratamento nos animais, assim como o hidrogel®?.

Com isso, concluimos que o silicio organico a 15%, acelera a cicatrizacdo de feridas
por segunda intencdo. Além disso, os produtos de silicio organico nao apresentaram toxicidade
hematoldgica, metabodlica, hepética e renal, bem como néo alteraram os habitos alimentares e o

peso dos animais (Figura 4).

Revista Contexto & Saude - Editora Unijui — ISSN 2176-7114 — V. 25 — N. 50 — 2025 — e14457



16

SILICIO ORGANICO NA ACELERACAO DA CICATRIZAGAO TECIDUAL
EM FERIDAS COM CICATRIZAGAO POR SEGUNDA INTENCAO

Acelera a sintese de componentes estruturais
da pele aumentando a reparagdo tecidual

Administragdo didria de silicio '\";‘
orgénico a 15% para tratar :
ferida com cicatrizagdo por
segunda intengdo W

¢

Ferida de 2 cm? / Durante 21 dias

=i == \

e Naéo apresentou toxicidade
hematoldgica, metabdlica, hepatica e
renal, bem como ndo alteraram os
hébitos alimentares e o peso dos

animais
Seguranga para

0 0 uso
terapéutico

o

Figura 4 - Tratamento com silicio organico 15% e o reparo tecidual em ferida com cicatrizacdo por segunda
intengdo. Criado com BioRender.com.
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