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Podemos acreditar que tudo que a vida nos oferecera no futuro e 

repetir o que fizemos ontem e hoje. Mas, se prestarmos atencao, 

vamos nos dar conta de que nenhum dia e igual a outro. Cada 

manha traz uma bencao escondida; uma bencao que so serve para 

esse dia e que nao se pode guardar nem desaproveitar. 

Se nao usamos este milagre hoje, ele vai se perder. 

Este milagre esta nos detalhes do cotidiano; e preciso viver cada 

minuto porque ali encontramos a saida de nossas confusoes, a 

alegria de nossos bons momentos, a pista correta para a decisao 

que tomaremos. 

Nunca podemos deixar que cada dia pareca igual ao anterior 

porque todos os dias sao diferentes, porque estamos em constante 

processo de mudan^a. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Paulo Coelho 



RESUNIO zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

O conhecimento dos biomateriais pelo profissional da area medica proporciona 

seguranca aos pacientes e a todos aqueles que Ihes assistem. Recentes 

pesquisas tern mostrado a utilizacao de esponjas como curativos compressives 

em enxertos, mas devido a falta de trabaihos que caracterizem e comprovem a 

eficacia destas na aplicacao de curativos, fez-se necessario a caracterizacao 

quimica, morfologica e biologica deste material. Isto permite a identificacao 

adequada e a indicacao de uso do produto. Sendo assim, este estudo objetivou 

realizar a modificacao da superficie e avaliacao quimica, morfologica e 

biologica de esponjas comerciais, usadas como curativos compressives. Esta 

pesquisa foi desenvolvida no Laboratorio de Desenvolvimento e Avaliacao de 

Biomateriais do Nordeste - CERTBIO. As amostras de esponjas foram cortadas 

no tamanho 2 cm 2 . A modificacao da superficie das esponjas foi obtida 

mergulhando as amostras em peroxido de hidrogenio (H 2 0 2 ) a 30% por 24 h. 

Em seguida as amostras foram secas em estufa e posteriormente, 

mergulhadas em quitosana e congeladas por 24 h, liofilizadas e caracterizadas 

por: Difracao de raios-X (DRX), Espectroscopia na regiao do infravermelho com 

transformada de Fourier (FTIR), Microscopia Eletronica de Varredura (MEV), 

Energia Dispersiva de raios X (EDX), Microscopia Otica (MO), Ensaio de 

Intumescimento, Ensaio de Biodegradagao e Ensaio de Citotoxicidade. Foram 

preparadas 3 amostras por ensaio de cada tipo de material. Com base nos 

resultados obtidos neste trabalho pode-se concluir que tod as as esponjas 

estudadas apresentaram-se adequadas para uso como biomaterial. No 

entanto, as revestidas com quitosana demonstraram-se mais indicadas para 

uso como curativos de enxertos cutaneos, devido ao aumento do grau de 

intumescimento e tambem, das propriedades de cicatrizagao ja conhecidas da 

quitosana, nao sendo necessaria a modificacao com peroxido de hidrogenio 

antes do revestimento com a quitosana, pois estas nao apresentaram 

alteragoes significativas. 

Palavras-chave : Biomateriais, esponja, quitosana, curativos, enxertos. 



ABSTRACT 

Knowledge of biomateriais for medical professional provides security for patients 

and those who assist them. Recent research has shown the use of sponges as 

compressive dressings in grafts, but due to lack of work that characterize and 

prove the effectiveness of the application of dressings, it was necessary to 

characterize chemical, biological and morphological this material. This allows 

proper identification and an indication of product use. Therefore, this study aimed 

to surface modification and chemical evaluation of morphological and biological 

commercial sponges, used as compressive dressings. This research was 

developed in the Laboratory of Development and Evaluation of Biomateriais 

Northeast - CERTBIO. The sponge samples were cut to 2 cm 2 size. The 

modification of the surface of the sponges was obtained by immersing the samples 

in hydrogen peroxide (H 2 0 2 ) at 30% for 24 h. Then the samples were dried in oven 

and subsequently dipped in chitosan and frozen for 24 h, lyophilized and 

characterized by: X-ray Diffraction (XRD), Fourier Transform spectroscopy in the 

infrared (FTIR), Scanning Electron Microscopy (SEM), Energy Dispersive X-ray 

(EDX), Optical Microscopy (OM), swelling test, test Biodegradation and test 

Cytotoxicity. Three samples were prepared for each test material. Based on the 

present results it can be concluded that all studied showed pads are suitable for 

use as biomaterial. However, coated with chitosan proved to be more suitable for 

use as dressings, skin grafts, due to increased swelling degree and also has 

healing properties of chitosan known, not requiring modification with hydrogen 

peroxide before coating with chitosan, as these were not statistically significant. 

Keywords: Biomateriais sponge, chitosan, curative, grafts. 
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1 INTRODUCAO 

O enxerto de pete tem sido utilizado como uma alternativa nos 

procedimentos cirurgicos para feridas extensas e de demorada cicatrizagao. O 

processo de regeneragao do epitelio e feito em estagios, que sao a 

coagulagao, inflamagao, proiiferacao e maturagao, o ultimo subdividindo-se nas 

fases de angiogenese, fibroplasia, epiteiizagao, contragao e reorganizagao da 

matriz extracelular. Ha estagios de cicatrizagao especificos para os enxertos de 

pele, tais como aderencia, embebigao plasmatica, revascularizagao e 

organizagao final do enxerto sobre o leito receptor. Este processo dura em 

media 10 dias. Enxerto de pele refere-se a parte de um tecido vivo 

transplantado de um lugar para outro no mesmo organismo ou em organismos 

distintos. Contudo, a utilizagao da terminologia enxerto para designar uma 

modalidade cirurgica, apesar de erronea, tornou-se coloquial. Os termos 

apropriados para designar o procedimento cirurgico que envolve a 

transferencia da pele de uma regiao para outra, mediante perda total de 

continuidade com sua area doadora, sao enxertia ou transplante de pele 

(PARENTONI et a l , 2011). 

Existem diferentes classificagoes para os enxertos. Uma dessas, baseia-

se na constituicao histologica do tecido lesado. Sao simples quando 

apresentam um unico tipo de tecido ou compostos quando constituidos de dois 

ou mais tipos de tecidos. Em oncologia cutanea, um enxerto composto e usado 

quando o defeito cirurgico a ser coberto requer mais suporte interno, como 

acontece nas reconstrugoes situadas na orelha e asa nasal. Nessas 

reconstrugoes tridimensionals a cartilagem auricular e incluida em busca de 

melhorar a desempenho do enxerto (KECK et. al., 2003; CHANG, J. S.; 

BECKER, S. S.; PARK, S. S., 2004). 

A enxertia de pele e frequentemente usada em reconstrugoes apos 

remogao de neoplasias malignas cutaneas. No entanto, tambem esta indicada 

para substituir o tecido perdido em queimaduras e para cobertura de ulceras 

cronicas que nao cicatrizam. Outras indicagoes sao o tratamento das alopecias 

e de leucodermias em que a transferencia de mini enxertos restitui os pelos e a 

pigmentagao das areas afetadas (KAUFMAN, 2004). 
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Existem varias tecnicas de curativos para areas enxertadas, mas uma das 

mass importantes e a conhecida como curativo de Brown, que consiste de um 

curativo compressivo colocado sobre o enxerto, em que a compressao e 

estabelecida por meio dos fios utiiizados para a sutura. Para esse curativo, 

geraimente sao utiiizados materials como rayon, morim, gases ou semelhantes, 

com apticacao de pomada antibiotica ou vaselina para evitar a aderencia do 

enxerto a pele. Este tipo de curativo deve ser aberto em quatro ou cinco dias 

com imobilizacao do local durante este periodo (ROSSOE et, al., 2011). 

Algumas pesquisas tern mostrado a utilizagao de esponjas como curativos 

compressives para enxertos. No entanto, nao ha literatura que caracterize 

essas esponjas como biomateriais, o que nao assegura a sua utilizagao como 

material para saude, uma vez que nao e comprovado cientificamente as 

caracteristicas de biocompatibilidade da mesma (ZANINI, M.; MACHADO 

FILHO, C. A. S.; TIMONE, 2004). 

Para que as esponjas utilizadas sobre os enxertos sejam consideradas 

seguras, eias devem se enquadrar no conceito dos biomateriais. Estes sao 

definidos pela Conferencia de Consenso em Biomateriais para aplicagoes 

clinicas de 1982, como toda substancia (com excegao de farmacos) ou 

combinagao de substancias, que durante um periodo de tempo indeterminado 

e empregado para substituir o todo ou parte integrante de um sistema para 

tratamento, ampliagao ou substituigao de quaisquer tecidos, orgaos ou fungoes 

corporals. No sentido mais amplo, sao enquadrados nessa categoria todos os 

materials empregados na medicina, odontologia, medicina veterinaria e 

farmacologia, alem daqueles que entram na forma de implantes em contato 

direto com o tecido do corpo mesmo que esteja localizado fora do corpo 

(PARK, 1979; DOREA NETO, 2007). 

Desta forma, a caracterizagao quimica, morfologica e biologica das 

esponjas cirurgicas, ira proporcionar seguranga ao usuario e ao profissional da 

area medica, pois permitira a identificagao e avaliagao do produto e, 

provavelmente, a indicagao do melhor produto dentre os selecionados para 

esse estudo que possa substituir com maior seguranga e eficacia as esponjas 

usadas atualmente. 



17 zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

2 OBJETIVOS 

2.1 Objetivo Geral 

Modificar e avaiiar as caracteristicas quimica, morfologica e biologica de 

esponjas comerciais, usadas como curativos compressives. 

2.2 Objetivos Especificos 

• Modificar quimicamente a superficie das esponjas; 

• Desenvolver um composite de PU com quitosana; 

• Avaiiar quimicamente e morfologicamente as amostras de esponjas e de 

composites desenvolvidos tratados ou nao comzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA H2O2; 

• Avaiiar o grau de intumescimento dos composites em solugao de PBS; 

• Avaiiar a citotoxicidade das esponjas; 
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3 REVISAO DA LITERATURA 

3.1 Pele 

A pele e um orgao complexo que isola e recobre aproximadamente 2 m 2 

da superficie corporea e representa 15% do peso corporal, sendo constituida 

por tres camadas de estrutura e propriedades distintas: a epiderme; a derme e 

hipoderme, conforme observado na Figura 1, dispostas e inter-relacionadas de 

modo a adequar-se de maneira harmonica ao desempenho de suas funcoes. A 

estrutura, as propriedades e a composicao da pele variam consideravelmente 

em relacao a idade. O si sterna tegumentar (pele e derivados epidermicos) 

desempenha varias funcoes: protege contra lesoes fisicas, quimicas e 

biologicas; impede a perda de agua; promove as sensacoes de dor, pressao, 

tato e temperatura; sintetiza certos hormonios (dehidrotestosterona) e vitaminas 

(vitamina D); promove a regulagao termica; metaboliza xenobioticos e excreta 

certas substancias atraves das glandulas sudoriparas (RAUH, 2008). 

Figura 1 - Esquema simplificado de uma secao transversal de pele demonstrando as tres 

camadas da pele (epiderme, derme e hipoderme) e os tipos celulares presentes. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

air:;. '-!::;--
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Fonte: RAUH, 2008 zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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A camada superior da pele e a epiderme, sendo esta constitui'da por um 

epitelio estratificado pavimentoso cuja espessura apresenta variagoes 

topograficas ao longo do organismo (CANDI et al., 2005). 

A epiderme e classificada basicamente em quatro camadas (Figura 2), 

cada uma apresentando uma funcao distinta (NORRIS, 2004). 

Figura 2 - Esquema simplificado de uma seccao transversal da epiderme 

£-:.*.-.r: =•:•; v zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

>m basal 

Fonte: RAUH, 2008 

A camada cornea atua como uma grande barreira a penetragao de 

organismos externos e toxinas, alem de prevenir a perda de agua; o estrato 

granuloso e onde inicia-se o processo de cornificacao, onde as celulas sofrem 

apoptose diferenciando-se em corneocitos, o estrato espinhoso e onde os 

queratinocitos presentes sao responsaveis pela produgao dos filamentos de 

queratina (queratinizagao) que interagem com os desmossomas, sintese de 

agentes antioxidantes (glutationa redutase, peroxidase, catalase), citocinas, 

quimiocinas, queratohialina, etc.; O estrato basal e a camada mais profunda 

responsavel pela proliferagao celular, sendo essa camada resistente ao 

processo apoptotico (RAMOS E SILVA, 2009). 

A epiderme e constituida de multiplos tipos celulares que possuem 

diferentes origens embrionarias. Aproximadamente 80-85% da epiderme e 

constituida de queratinocitos, 10-13 % de melanocitos, 4% de celulas de 
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Langherans e 1 % de celulas de Merckel. A manutencao do numero de celulas 

na epiderme depende do baianco entre proliferagao celular e morte celular 

(diferenciacao/apoptose) dos queratinocitos. Esse processo e governado pela 

comunicacao paracrina e autocrina via hormonios, fatores de crescimento e 

citocinas ou por comunicacao intercelular via celula-celula e celula-matriz de 

adesao, ou ainda pela comunicacao intercelular na regiao da "gap junction" 

(HAAS; HERLYN, 2005). 

A epiderme tern a capacidade de auto-renovacao tanto sob condicoes 

homeostaticas como em condicoes nocivas, devido a presenca de uma 

populagao celuiar mitoticamente ativa na camada basal. Em condicoes normais, 

a renovacao epidermica e balanceada pela descamacao da camada cornea na 

superficie da pele, onde se verifica uma diferenciacao celular progressiva, 

atraves do processo de queratinizacao e cornificacao, a partir da camada basal 

em direcao a superficie (CANDI, E.; SCHMIDT, R.; MELINO, G., 2005). 

Os queratinocitos representam o principal tipo celular presente na 

epiderme, sendo responsaveis pela manutencao da integridade da estrutura 

epidermica. Os queratinocitos tambem estao envolvidos na resposta 

imunologica do tecido cutaneo, uma vez que expressam diferentes citocinas, 

quimiocinas e tambem moleculas do complexo principal de histocompatibilidade 

da classe II (MHC-ll). No processo de diferenciacao celular os queratinocitos 

passam a produzir a queratina, uma proteina resistente e impermeavel que 

preenche as celulas mais superficiais da epiderme (corneocitos) e que promove 

forga mecanica, mantem a estrutura do queratindcito e contribui na adesao 

celular. As propriedades estruturais e funcionais dos queratinocitos presentes 

na epiderme de humanos e pequenos mamiferos sao extraordinariamente 

semelhantes (CHANG, 2004). 

Os melanocitos sao as celulas produtoras de melanina que contribuem 

para a coloracao da pele e para a protegao contra a radiagao ultravioleta (UV). 

Os melanocitos sao celulas arredondadas com prolongamentos dentriticos 

longos que se estendem pel as duas camadas inferiores da pele. Essas celulas 

estao localizadas na camada basal da epiderme (camada basal), onde formam 

uma unidade com os queratinocitos cuja proporcao e de 1:5, que e mantida 

atraves da regulacao da divisao dos melanocitos (HAAS, HERLYN, 2005). 
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Os melanocitos sintetizam a melanina na forma de melanossomas, que 

sao transferidos para os queratinocitos das camadas superiores atraves da 

passagem dos seus prolongamentos dentriticos, cujo processo e chamado de 

secrecao citocrina. Alem da pele, os melanocitos tambem estao presentes no 

epitelio de mucosas, no bulbo capilar, no sistema nervoso central, na retina e no 

aparelho ocular. As celulas de Langherans estao localizadas nas camadas 

suprabasais da epiderme da pele e das mucosas, onde desempenham um 

importante papel na reposta imune cutanea (CHANG, J. S.; BECKER, S. S.; 

PARK, S. S., 2004). 

As celulas de Langherans sao celulas migratorias que possuem varios 

receptores de membrana envolvidos no processo imunologico (ex.: MHC classe 

II, IgG - imunoglobulina G, C3 -fator do complemento C3). Assim, essas celulas 

sao responsaveis pelo reconhecimento, captacao, processamento e 

apresentacao de antigenos soluveis e haptenos aos Iinfocitos T. Em certas 

doencas inflamatorias cutaneas, como na dermatite de contato e em processos 

alergicos, verifica-se que as celulas de Langherans se tornam mais abundantes 

(NORRIS, 2004). 

As celulas de Merckel sao celulas epidermicas modificadas, localizadas no 

estrato basal. No citoplasma dessas celulas existem granulos que contem 

catecolaminas, alem disso esse tipo celular esta frequentemente proximo ou em 

contato com nervos nao-mielinizados, onde formam sinapses com terminacoes 

nervosas perifericas. Assim, as celulas de Merckel atuam como 

mecanoreceptores e tambem contribuem no desenvolvimento do plexo nervoso 

na porcao superior da derme. Alem das celulas residentes da epiderme 

(queratinocitos, melanocitos, celulas de Langherans e celulas de Merkel), outras 

celulas migram para a epiderme em resposta aos mais variados estimulos nas 

quais incluem: os Iinfocitos, macrofagos, neutrofilos e eosinofilos, sendo essas 

celulas elementos da resposta de defesa inata ou adquirida. 

A derme consiste num tecido conectivo, cuja espessura e superior ao da 

epiderme, porem com uma populacao celular inferior. Esta estrutura confere a 

pele elasticidade, forca tensil e resistencia mecanica. Alem disso, a derme 

interage com a epiderme atraves da juncao dermoepidermica, garantindo assim 

as trocas de elementos nutritivos e metabolicos entre essas camadas. A derme 

e dividida em camada papilar, que e a camada mais proxima da epiderme, e a 
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camada reticular, que e formada por um tecido conectivo denso e constitui a 

maior parte da derme (NORRIS, 2004). 

A constituicao da derme envolve polissacarideos (hialuronidatos e 

condroitinsulfatos), substancia fundamental (glicoproteinas, proteoglicanas e 

glicosaminoglicanas), material fibriiar (fibras colagenas, fibras elasticas e fibras 

reticulares), receptores sensorials (ex.: corpusculos de Meissner, corpusculos 

de Pacini), celulas dermicas (fibroblastos), vasos sanguineos e linfaticos. Os 

f ibroblasts sintetizam diferentes macromoleculas que entram na constituicao 

da matriz celular como, por exemplo, o colageno e a elastina (HAAKE, A.; 

SCOTT, G. A.; HOLBROOK, K. A., 2000). 

Durante um processo inflamatorio ou de cicatrizagao ocorre o aumento da 

proliferagao e da atividade de fibroblastos devido a agao de alguns mediadores 

pro-inflamatorios como a interleucina 1a (IL-1a) e interleucina 1(3 (IL-1B). Os 

vasos sanguineos presentes na derme permitem que ocorra a infiltracao de 

celulas migratorias importantes no processo de resposta de defesa inata ou 

imune e de cicatrizagao, como os macrofagos, Iinfocitos, eosinofilos, neutrofilos, 

etc (RYAN, 2004). 

As inervagoes vegetativas presentes na derme inervam glandulas 

sudoriparas, musculo piio-eretor e vasos sanguineos, auxiliando no controle da 

temperatura corporal. A inervagao sensitiva, por sua vez, conduz a estimulos 

mecanicos, termicos, quimicos e dolorosos para o sistema nervoso central. A 

interagao coordenada entre os diferentes tipos celulares presentes nas 

camadas da pele permite que este orgao responda, prontamente e 

efetivamente, a uma variedade de estimulos nocivos que ocorrem na interface 

do organismo com o meio externo, como a agao de toxinas, organismos 

patogenicos, radiagao ultravioleta, extremos de temperatura, garantindo assim a 

manutengao da homeostasia cutanea (HAAKE, A.; SCOTT, G. A.; HOLBROOK, 

K. A., 2000). 

A camada cornea e rompida pelas estruturas anexas (foliculos pilosos e 

glandulas sebaceas) e as infecgoes nessas regioes sao suprimidas pela 

resposta imune inata, que inciui varies elementos como os macrofagos, celulas 

dendriticas e neutrofilos, bem como varias citocinas e quimiocinas. Alem disso, 

tambem se verifica nas celulas epidermicas a presenga de receptores para 

agentes invasores como o CD14, receptores toll-like e receptores de manose. A 



23 

pele, alem de ser um dos principals locals para a invasao de bacterias, fungos, 

parasitas e virus, tambem e um importante local para a inducao de tumores, 

porem todos esses processes sao influenciados pela resposta imune adquirida, 

que inclui celulas dendriticas especializadas (ex.: celulas de Langerhans) e 

Iinfocitos T helper (Th1 e Th2) (NORRIS, 2004). 

Nesse contexto, a pele e muito mais do que simplesmente uma barreira 

fisica passiva entre o meio externo e interno, mas tambem uma extensao do 

sistema imunologico (RAUH, 2008). 

3.2 Enxertos 

Segundo sua fonte de obtencao, pode-se classificar os enxertos: em 

autologos, quando doador e receptor sao o mesmo individuo; alogenos ou 

homologos, quando doador e receptor sao diferentes, porem da mesma especie 

e heterologos ou xenoenxertos, quando doador e receptor sao de especies 

diferentes. Na pratica dermatoldgica os autoenxertos sao os mais empregados 

ja que os aloenxertos e xenoenxertos sao temporaries e funcionam apenas 

como curativos biologicos estimulando a cicatrizagao. Uma terceira 

classificagao tern por base a espessura. Os enxertos de espessura total contem 

epiderme e toda a derme incluindo as estruturas anexiais. Os enxertos de 

espessura parcial contem epiderme e apenas parte da derme. Estes ultimos se 

subdividem em finos, medios e grossos, de acordo com a quantidade de derme 

existente no enxerto como observado na Tabela 1 (KREIS et al., 1992; DAVIS; 

ARPEY, 2000; FRANCO; SILVA, 2002; GOLCMAN; GOLCMA, 2002). 

Tabela 1: Mensuracao da espessura dos enxertos parciais. Tais referencias s§o uteis na 

regulagem do dermatomo antes da coleta do enxerto. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Espessura do enxerto Polegadas Milimetros 

Fino 0,005 a 0,012 0,12 a 0,30 

Medio 0,012 a 0,018 0,30 a 0,45 

Grosso 0,018 a 0,030 0,45 a 0,76 

Fonte: FILHO et al., 2006 

Por fim, os enxertos cutaneos podem ser classificados de acordo como 

foram processados. Apos a coleta, os enxertos podem ser processados de 

modo a expandi-los, o que pode ser feito na sala de cirurgia, por meio de um 
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expansor que os transforma numa malha ampliada semelhante a uma rede zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

(mesh grafts), ou em laboratorio. mediante cultura de celulas. Os queratinocitos 

cultivados podem ser de origem autologa ou alogenica e podem ser aplicados 

associados ou nao a um substituto dermico. A situagao clinica determina o tipo 

de enxerto a ser colocado (TRENT; KIRSNER, 2005). 

A cicatrizagao da ferida apos a enxertia de pele se processa por dois 

eventos caracteristicos e sequenciais: zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

- A Integracao: as caracteristicas clinicas da integragao dos enxertos autologos 

sao aderencia, perfusao e viabilidade do segmento de pele transferido, o que 

depende obrigatoriamente de sua vascularizagao. Nas primeiras 24 horas apos 

a enxertia o plasma que transuda da area receptora e absorvido pelo enxerto 

formando uma malha de fibrina que serve para sua fixagao e nutrigao (fase de 

embeberao piasmatica). Na sequencia, pequenos capilares se anastomosam 

comunicando a superficie do enxerto a do leito receptor (fase inosculatoria). O 

enxerto encontra- se ainda fragilmente fixado, podendo estar cianotico. O 

surgimento e prolrferagao de novos vasos e que ira garantir a sobrevivencia da 

pele transplantada. Fluxo sanguineo verdadeiro ocorre do quinto ao setimo dia 

do pos-operatorio (fase de revascularizagao) (FRANCO; SILVA, 2002; 

G O L C M A N ; G O L C M A N , 2002) . 

- A Contragao: uma vez integrado a seu leito receptor e a partir do 10° dia, a 

agao de miofibroblastos e proteinas contrateis promove a contragao do enxerto. 

Esse processo pode durar seis meses e traz prejuizo cosmetico. Os 

miofibroblastos (fibroblastos do tecido de granulagao) desenvolvem 

caracteristicas bioquimicas e ultra-estruturais de celulas musculares lisas, 

incluindo a presenga de microfilamentos e a expressao da actina a If a de 

musculo liso. Atribui-se a eies, alem da fungao retratil na contragao das feridas, 

a sintese de componentes da matriz extracelular. Os enxertos podem afetar a 

populagao de miofibroblastos na ferida, dependendo do percentual de derme 

enxertado. Em enxertos espessos os miofibroblastos encontram-se em menor 

proporgao, sendo a retragao tecidual menos evidente. A fibronectina, elemento 

de sustentagao da matriz provisorta, desaparece quando as fibras colagenas ja 

se encontram orientadas. Em enxertos de espessura total, sua intensidade e 
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distribuicao sao marcadas de forma menos evidente, desaparecendo 

precocemente em comparagao aos enxertos de espessura parcial. Tais 

observagoes revelam uma associacao entre a presenga de fibronectina e 

miofibroblastos, e desta com a contragao dos enxertos (LORENA et al., 2002). 

3.3 Curativos 

Os curativos sao uma forma de tratamento das feridas cutaneas e sua 

escolha depende de fatores intrinsecos e extrinsecos. O tratamento das feridas 

cutaneas e dinamico e depende, a cada momento, da evolugao das fases de 

cicatrizagao. Atualmente sao inumeras as opgoes de curativos existentes no 

mercado. Os recursos financeiros do paciente e/ou da unidade de saude, a 

necessidade de continuidade da utilizagao do curativo, inclusive com visitas 

domiciliares, e a avaliagao de beneficios e custos sao alguns dos aspectos a 

serem considerados no momento da escolha do tipo de curativo, que devem ser 

adequados a natureza, a localizagao e ao tamanho da ferida. Embora haja uma 

grande variedade de curativos, um so tipo de curativo nao preenche os 

requisitos para ser aplicado em todos os tipos de feridas cutaneas. Para 

incisoes cirurgicas, a oclusao devera ser por 24 a 48 horas mantendo o curativo 

seco. Nas feridas abertas, a antiga controversia entre curativo seco e curativo 

umido deu lugar a uma proposta atual de oclusao e manutengao do meio umido 

(FRANCO; GONCALVES, 2008). 

Sabe-se que sao inumeras as modalidades de curativos para tratamento 

de areas doadoras de enxertos de pele parcial. Os cirurgioes plasticos 

obedecem a preferencias pessoais ou seguem recomendagoes da literatura 

medica. Observam-se desde condutas puramente expectantes - nao fazer 

nada, deixando exposta a area cruenta - ate muito intervencionistas, como 

curativos comuns com gaze ou morim. de troca dificil e dolorosa. Um grande 

numero de curativos ja foi experimentado nas areas doadoras, o que traduz a 

dificuldade de encontrar algo definitivo. Ja foi relatado o uso de gaze 

parafinada, aiginato, alginato com filme, fitas adesivas de retengao, membranas 

de ovos, mel, espuma hidrocelular, carboximetilcelulose e hidrogel de 

glicosaminoglicanas. Um bom curativo deveria reduzir a dor, propiciar ou 

acelerar a epitelizagao e ter custo acessivei. Os ambientes umidos sao mais 
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favoraveis a epitelizagao e a cicatrizagao do que os secos, em virtude de 

reducao de desidratagao e morte das celulas expostas, O uso de um material 

de custo irrisorio e encontravel com facilidade -zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA o filme plastico de cloreto de 

polivinila (PVC) - em areas doadoras de enxertos de pele parcial (MEYER, 

2006). Na Figura 3 pode-se observar o curativo de PVC utilizado no trabalho 

relatado. 

Figura 3 - Filme de PVC fixado a area doadora logo apos a operacao (a) e Area doadora no 9° 

dia pos-operatorio, recoberta com o filme plastico (b). 

Fonte: MEYER, 2006. 

Apos o enxerto ser fixado na area receptora e importante estabelecer um 

curativo compressivo. Esse curativo e de particular importancia para enxertos 

de grande dimensao e espessura. Entretanto, existem algumas situagoes em 

que o curativo compressivo nao e aconselhado, como em feridas infectadas ou 

localizadas em areas que potencialmente produzem grande quantidade de iinfa, 

como a regiao inguinal (VASCONEZ; VASCONEZ, 1994). 

Sabendo-se que o enxerto nao apresenta pedlculo vascular, o objetivo do 

curativo compressivo e otimizar o contato do enxerto com o leito da ferida e 

permitir adequada angiogenese. Em intervalo de tres a cinco dias comegam a 

surgir comunicagoes vasculares com a pele transplantada. O curativo 

compressivo reduz a possibilidade de deslocamentos que comprometem essa 

comunicagao. Alem do mais, possibilita a menor ocorrencia de hematoma e 

seroma, eventos que habitualmente conduzem a perda de vitalidade e, por 

consequencia, a falencia do enxerto (LEFFELL, 1996). 

A pressao adequada sobre o enxerto varia de 15 a 30 mmHg. Menor valor 

de pressao pode produzir contato inadequado e permitir a fomnagao de 
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colecoes liquidas. Muita pressao pode comprimir os capilares e gerar necrose 

do enxerto. A compressao pode ser obtida com alguns materiais como gazes 

cirurgicas, aigodao umedecido e esponja. A tecnica habitual consiste em suturar 

um bolo de gazes sobre o enxerto. Entre o enxerto e o curativo e comum 

aplicar-se gaze nao aderente com pomada antibiotica ou vaselina. O curativo 

compressivo e deixado por periodo que varia de sete a 14 dias desde que nao 

haja sinais de infeccao, sangramento ou perda da imobilizacao. Caso contrario, 

o curativo deve ser retirado, e o enxerto, examinado. Por exemplo, colecao 

sanguinea, purulenta ou serosa deve ser evacuada. O curativo pode ser 

recolocado apos a correcao esses eventos adversos (VASCONEZ e 

VASCONEZ, 1994). 

Varios materiais podem ser usados na compressao, como gaze, aigodao, 

discos plasticos, moldes de cera, etc. A ideia do uso de esponja ou espuma 

surgiu em 1929 com Blair e Brown, que afirmaram ser a esponja o mais pratico 

distribuidor de pressao. No Servico de Cirurgia Dermatologica sao realizados 

enxertos cutaneos de dimensao e espessura variaveis que foram submetidos 

ao curativo compressivo com esponja cirurgica usada na escovacao das maos. 

A escova-esponja (Figura 4) ja vem esterilizada por radiacao gama-Cobalto 60 

(ZANINI et al., 2004). 

Fonte: ZANINI et. al., 2004 
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A realizacao de curativo compressivo para enxerto cutaneo com esponja e 

materiais similares, embora nao seja procedimento de uso recente, e 

frequentemente esquecido no Brasil. O uso da esponja oferece muitas 

vantagens, a saber: baixo custo, adequada protecao do enxerto, facil tecnica de 

realizacao, moldavel em diferentes formas, pressao uniformemente distribuida, 

retirada facil e reducao do desconforto pos-operatorio do paciente. Quando 

comparada com os cuidados pos-operatorios da tecnica habitual com gaze ou 

aigodao, a esponja mostra-se mais pratica por geralmente nao aderir ao enxerto 

e, quando isso ocorre, poder ser retirada com mais facilidade. Nos casos em 

que haja necessidade de examinar o enxerto, tanto a retirada quanto a 

recolocacao da esponja sao mais faceis do que com outras tecnicas. A 

referenda a reducao do desconforto do paciente significa que os eventuais 

sangramentos que ocorrem no pos-operatorio tendem a ser absorvidos 

completamente peia esponja (VASCONEZ ; VASCONEZ, 1994; ZANINI, M.; 

MACHADO FiLHO, C. A. S.; TIMONER, F., 2004). 

O curativo ideal apresenta importantes aspectos como ventilacao, 

absorcao liquida, protecao, aplicacao de pressao e metodo de barreira contra 

contaminantes. A esponja enquadra-se nessa definicao. Com base no disposto, 

pode-se concluir que o uso de esponja cirurgica no curativo compressivo de 

enxertos cutaneos e factivel e aconselhavel (ZANINI, M.; MACHADO FILHO, C. 

A. S.; TIMONER, F., 2004). 

3.4 Biomateriais 

Segundo Simoes (2007), os biomateriais podem ser de natureza metalica, 

ceramica, polimerica, ou tratar-se de compositos. Porem, para que possam ser 

usados em aplicagoes medicas, eles devem possuir uma serie de propriedades 

especificas, que podem, fundamentalmente, serem agrupadas em uma 

caracteristica chamada biocompatibilidade e esse termo foi utilizado para 

designar o desempenho biologico dos materiais. Indica a propriedade do 

mesmo provocar uma resposta adequada por parte dos tecidos do hospedeiro, 

quando utilizado em uma aplicacao especifica. 
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Para Hench e Wilson (1999), os biomateriais podem, ainda, ser divididos 

em biotoleraveis, bioinertes, bioativos e biodegradaveis. Baseados nas 

consideragoes deste autor, passaremos a apresentar os concertos a seguir: 

Os biotoleraveis sao aqueles que provocam respostas inflamatorias locais 

toleradas pelo organismo, que os isola com uma camada de tecido conjuntivo, 

formando uma capsula. O encapsulamento e induzido pela liberagao de 

compostos quimicos, ions, produtos de corrosao, ou outros, por parte do 

material implantado. Esses elementos liberados ocasionam uma resposta 

inflamatoria, com alteragoes do pH, recrutamento de celulas inflamatorias e 

fagocitose. O encapsulamento e a resposta inflamatoria sao limitados, 

chegando-se a um estado de equilibrio apos a resposta inicial. Quanto maior a 

camada conjuntiva formada no encapsulamento, menor a tolerabilidade do 

material pelo tecido. A maioria dos polimeros sinteticos e grande parte dos 

metais podem ser classificados nesta classe de materiais. 

Sao considerados bioinertes os materiais de grande estabilidade quimica 

superficial, que provocam uma pequena resposta nos tecidos do hospedeiro, 

com encapsulamento minimo ou praticamente inexistente. O material libera 

pouca quantidade de componentes, recrutando algumas celulas de defesa, por 

um curto periodo de tempo. As ceramicas costumam ser muito estaveis e, 

portanto enquadrar-se neste grupo. As ceramicas mais usadas como 

biomateriais sao aquelas a base de alumina, zirconia e carbono. O metal 

bioinerte de uso mais comum e o titanio, que tern sua superficie naturalmente 

alterada pela formagao de uma fina camada de oxidos, quando exposto a 

atmosfera. 

Os bioativos sao aqueles capazes de formar uma ligagao de natureza 

quimica entre sua superficie e o tecido hospedeiro. No caso mais comum, que 

sao os implantes para uso no tecido osseo, essa ligagao e chamada 

osteointegragao. Isso significa que a afinidade fisico-quimica da superficie e tao 

grande que ha osteocondugao e recobrimento do implante por celulas osseas. 

Esse tipo de fenomeno pode ser estimuSado pela morfologia da superficie, como 

o desenvolvimento de uma rugosidade e porosidade adequadas para o 

crescimento osseo. Os principals materiais bioativos sao os vidros e 

vitroceramicos a base de fosfato de calcio. Muitos implantes metalicos ou 
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polimericos sao recobertos por camadas finas de materiais ceramicos para 

induzir a osteointegracao. 

Ja os materiais biodegradaveis sao os que, apos certo periodo de tempo 

em contato com os tecidos, sao degradados, soiubilizados, ou fagocitados pelo 

hospedeiro. A possibilidade do material ser eliminado apos ter cumprido sua 

funcao torna esses materiais extremamente atrativos para aplicacoes medicas. 

Os maiores exemplos sao os polimeros biodegradaveis, como o poli(acido 

latico) (PLA) e o poli(acido glicolico) (PGA). 

Os principals avangos no campo dos biomateriais tern ocorrido 

principalmente devido ao aumento do numero de pacientes, em fungao do 

aumento da populacao e da expectativa de vida, que necessitam obter melhoria 

na qualidade de vida. O crescimento da expectativa de vida aumenta o numero 

de pacientes nos hospitals em funcao principalmente da ocorrencia de 

osteoporose e de acidentes nos meios de transports. Os biomateriais de 

natureza ortopedica responderam, entre 2006/2007, por um orcamento de R$ 

8,5 milhoes provando sua real importancia tambem no contexto economico 

(BRASIL, MINISTERIO DA SAUDE, 2006). 

O desenvolvimento de biomateriais polimericos pode ser considerado 

como um processo revolucionario. Trabalhos sobre a aplicacao de polimeros 

nafurais como biomateriais datam de milhares de anos. No entanto, a aplicacao 

de polimeros sinteticos como os curativos plastico de cloreto de polivinila 

(PVC), entre outras aplicacoes, na medicina pode ser considerada como um 

fenomeno recente. Os polfmeros formam uma classe versatil de materiais que 

tern sido amplamente estudados por medicos e profissionais de saude com o 

objetivo de encontrar cada vez mais novas aplicacoes. Isto pode ser atribuido a 

sua facilidade de sintese e/ou modificagao, o que gera significantes alteragoes 

nas propriedades ffsicas e mecanicas. (WILLIAMS, 1989). 

O uso de polfmeros como biomateriais teve inicio na decada de 40 durante 

a Segunda Guerra Mundial. Uma das primeiras tentativas foi o uso do polimero 

sintetico poli(metacrilato de metila) (PMMA) como uma cornea artificial. 

Encorajados pelos sucessos iniciais, os cirurgioes comegaram a usar uma 

variedade de polimeros para diversas aplicagoes, tais como dispositivos 

intravenosos, substituigoes de articulagao de quadril e como lentes 

intraoculares. No entanto, na maioria desses casos, os medicos ficavam 



31 

iimitados a utilizar polfmeros inicialrnente desenvolvidos para outras aplicacoes. 

Observa-se na Tabela 2 alguns dos materiais polimericos empregados e suas 

aplicacoes biomedicas (CATO, LAKSHMI, 2006). 

Tabela 2: Polimeros e suas aplicacoes biomedicas. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Polimero Aplicacao zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Poll (metacrilato de metiia) 

Poli (tereftalato de etileno) 

Pols (dimetilsiloxano) 

Poli (tetrafluoretileno) 

Polietileno de ultra alto 
peso molecular 
Poliuretano 

Lente intra-ocular, cimento osseo, proteses 
dentarias 

Enxerto vascular 

Proteses mamarias 

Enxerto vascular, proteses faciais 

Substituicao de articulacoes de quadril 

Proteses faciais, dispositivos intravenosos 

Fonte: CATO, LAKSHMI, 2006 

Durante a segunda metade do seculo XX, os cientistas comecaram a 

modificar polimeros ja existentes com o intuito de adequar propriedades como a 

biocompatibilidade e propriedades mecanicas para aplicacoes biomedicas. 

Alem disso, os avangos recentes na Farmacologia e na Biotecnologia abriram 

as fronteiras do campo da Biomedicina que exigia materiais com bioatividade, 

biocompatibilidade, e em muitos casos, a existencia de um estagio intermediario 

entre as duas, a biodegradabilidade. A existencia de materiais polimericos 

biodegradaveis e altamente requerida para aplicagdeszyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA in vivo, tais como 

sistemas controlados de liberagao drogas e recuperagao de tecidos danificados 

(CATO, LAKSHMI, 2006). 

A descoberta de polimeros biodegradaveis a partir de polimeros bioinertes 

foi considerada um avango significativo na Ciencia dos Biomateriais. O criterio 

basico de selegao de um polimero biodegradavel para ser utilizado como um 

biomaterial e que seus produtos de degradagao devem ser atoxicos, e que a 

taxa de degradagao bem como as propriedades mecanicas do material deve 

corresponder ao pretendido para a aplicagao. A maior vantagem dos polimeros 

biodegradaveis em comparagao com polimeros bioinertes e de que uma vez 

implantado evita-se a necessidade de um segundo procedimento cirurgico 

(CATO, LAKSHMI, 2006). 
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Tern havido um grande interesse na aplicacao de diversos polissacarideos 

em algumas areas medicas e mesmo farmaceuticas, podendo realcar-se o 

desenvolvimento de agentes de contraste para aplicacao em imagiologia 

medica, sistemas de liberacao controlada de farmacos, hidrogeis e mesmo 

bioadesivos. Este incremento no uso dos polissacarideos como biomateriais 

deve-se ao fato destes compostos apresentarem na sua estrutura grupos 

funcionais como grupos hidroxilicos primarios e secundarios, grupos aminicos e 

grupos carboxilicos. Qualquer destes grupos pode ser usado para promover a 

derivatizacao quimica das moieculas ou a ligagao a estas de ligantes 

especificos. Desta forma, a molecula natural pode ser modificada, as suas 

caracteristicas quimicas e fisicas alteradas e a sua aplicabilidade especifica 

melhorada. Outras vantagens da aplicacao dos polissacarideos como 

biomateriais incluem entre outras, a grande variedade de compostos, densidade 

proxima dos meios biologicos e a sua biocompatibilidade. A historia dos 

polissacarideos como biomateriais inicia-se em 1959, quando um derivado de 

celulose encontrou a sua primeira aplicacao biomedica. Outros polissacarideos 

se seguiram e agora compostos como a quitina e a sua derivada quitosana, a 

inulina, e o dextrano, entre outros, encontram multiplas aplicacoes medicas 

(FERREIRA, GIL, 2006). zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

3.4 1 Polimeros 

3.4.1.1 Poliuretano 

Os poliuretanos sao uma classe de polimeros muito extensa. As primeiras 

fibras de poliuretano foram sintetizadas por Otto Bayer e colaboradores em 

1937. A sua producao industrial iniciou-se em 1940 e teve um crescimento 

exponencial com a II Guerra Mundial onde as espumas de poliuretano foram 

utilizadas no revestimento termico e acustico de submarinos e avides alemaes. 

No entanto, apenas na decada de 50 foi iniciada a comercializagao destes 

materiais. Nos anos seguintes assistiu-se a um grande desenvolvimento desta 

industria, com registro de varias patentes nos varios dominios de aplicacao: 

desde elastomeros, termoplasticos a resinas termoendureciveis. Na decada de 

60 foram sintetizados os primeiros poliuretanos soluveis em agua atraves da 
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incorporagao de grupos ionicos hidrofilos na cadeia molecular que permitiam a 

autodispersao do polimero, formando particulas capazes de permanecerem 

estaveis por longos periodos de tempo (FERNANDES, 2008). 

Os poliuretanos sao polimeros que contem o grupo uretano (tambem 

denominado carbamato). O grupo uretano resulta da reagao do grupo 

isocianato (NCO) com o grupo hidroxila (OH) conforme representado na 

Figura 5. A maioria das propriedades destes materiais advem da capacidade de 

incorporacao de outros grupos funcionais na cadeia do polimero. Os 

poliuretanos lineares sao obtidos a partir da reacao de monomeros difuncionais 

(diisocianatos e diois). Os diisocianatos podem se aromaticos ou alifaticos e os 

diois (na realidade poliois) podem ser de dois tipos principals: de base poliester 

ou base polieter. De forma a evitar o aparecimento de reticulacao (formagao de 

grupos alofanato e biureto), a temperatura de sintese nao deve exceder os 

80°C. 

FigurazyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA 5 - Reacao generics de formacao do poliuretano 

nOCN—R—NCO + n H O — R ' — O H zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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Fonte: Fernandes, 2008 

3.2.1.2 Quitina e Quitosana 

A quitina constitui os exoesqueletos dos animais marinhos juntamente com 

CaC0 3 , proteinas, lipidios e pigmentos. E um polissacarideo de cadeia linear 

constituida, quase que exclusivamente, por unidades 2-acetamido-2-desoxi-D-

glicopiranose unidas por ligagoes B(1-+4) (Figura 6), sendo considerada a 

segunda substancia mais abundante na biomassa e, com a vantagem de 
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apresentar taxa de reposicao duas vezes maior que a celulose. Quanto a 

orientacao das suas cadeias, a quitina pode ser encontrada em tres diferentes 

formas. a, B, y-quitina. A a-quitina, que possui cadeias antiparalelas, e a mais 

abundante na natureza, sendo encontrada nas estruturas rigidas como as 

carapacas de camaroes e caranguejos, e apresenta grau de cristalinidade acima 

de 85%. A B-quitina, que possui cadeias paralelas, e encontrada em estruturas 

menos rigidas, mas resistentes, apresentando grau de cristalinidade de 

aproximadamente 72%. E encontrada no esqueleto calcareo de alguns animais 

marinhoszyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA (ThalassiosirazyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA fluviatilis, por exemplo), que e uma estrutura rigida, ou 

onde uma certa flexibilidade e necessaria, como nos gladios dos cefalopodes. A y-

quitina possui cadeias paralelas e antiparalelas e pode ser encontrada nos casulos 

dos insetos e ainda nao e muito conhecida. Em geral, o processo de extracao da 

a-quitina a partir das cascas dos camaroes e caranguejos compreende tres etapas 

de tratamento, sendo elas a desmineralizacao, a desproteinizacao e a 

despigmentacao. Em funcao das condicoes empregadas nesses tratamentos, as 

caracteristicas das quitinas obtidas, tais como pureza, cristalinidade, sao 

fortemente afetadas (BATISTI, CAMPANA-FILHO, 2008). 

Figura 6 - Representagoes das estruturas primarias de quitina e quitosana, onde n e o grau de 

polimerizacao. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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vzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

 x • , i i , o H * n zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

QUITOSANA 

Fonte: Batisti e Campana-Filho, 2008. 

O termo quitosana e empregado para identificar as quitinas desacetiladas 

que possuam grau medio de acetilacao menor ou igual a 50% e que sejam 
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soluveis em solucdes aquosas diiuidas de acidos, tais como acidos acetico e 

eloridrico, enquanto que quitina corresponde a produtos muito mais acetilados e 

insoluveis na maioria dos soiventes testados. A solubilidade apresentada pela 

quitosana e atribufda a presenca de grupos amino na sua estrutura, os quais sao 

protonados em meio acido , resultando em cargas positivas distribuidas ao longo 

de suas cadeias e conferindo a hidrossolubilidade ao polissacarideo. Alem da 

presenca de um numero suficiente de grupos amino, a sua distribuicao ao longo 

das cadeias tambem afeta a solubilidade das quitosanas. Tipicamente, a 

conversao de quitina em quitosana e realizada pelo tratamento com solucao de 

hidroxido de sodio ou potassio (40-50%) usualmente a 100°C, para hidrolisar 

alguns ou a maioria dos grupos acetamida do polimero. Nessas condicoes tornam-

se necessarias algumas precaucoes para evitar significativa despolimerizacao. 

Tambem, o tratamento de desmineralizagao da biomassa para a extracao da 

quitina afeta substancialmente a viscosidade da quitosana, assim como a 

temperatura e o tempo de desacetilacao. Outros fatores que afetam as 

caracteristicas da quitosana sao a proporcao quitina/solucao alcalina e a 

atmosfera reacional, sendo que a presenca de oxigenio resulta na degradagao da 

cadeia polimerica (BATISTI, CAMPANA-FILHO, 2008). 
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4 MATERIAIS EzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA METODOS 

A pesquisa foi desenvoivida no Laboratorio de Desenvolvimento e 

Avaliagao de Biomateriais do Nordeste (CERTBIO), na Universidade Federal de 

Campina Grande-UFCG/UAEMa. 

4.1 Materiais 

Para a realizacao deste trabalho foram estudados dois tipos de esponjas 

comerciais de poliuretano (cor azul e cor rosa). 

REAGENTES: 

• Quitosana (Medio peso molecular e Grau de Desacetilacao de 85%); 

• Acido acetico glacial P.A.; 

• Alcool absoluto; 

• Peroxido de hidrogenio (H 2 0 2 ) . 

4.2 Metodos 

As amostras de esponjas foram cortadas no tamanho 2 cm 2 . A 

modificagao da superficie do PU foi obtida mergulhando as amostras do PU em 

peroxido de hidrogenio (H 2 0 2 ) 30% por 24 h (Figura 7a). Em seguida as 

amostras foram secas em estufa e posteriormente, mergulhadas em quitosana 

e congeladas por 24 h (Figura 7b), liofilizadas e caracterizadas por Difracao de 

raios-X (DRX), Espectroscopia na regiao do infravermelho com transformada de 

Fourier (FTIR), Microscopia Eletronica de Varredura (MEV), Energia Dispersiva 

de raios X (EDX), Microscopia Otica (MO), Ensaio de Intumescimento, Ensaio 

de Biodegradagao e Ensaio de Citotoxicidade. Foram preparadas 3 amostras 

para cada ensaio de cada tipo de material. 
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Figura 7 - a) esponja sem e com modificacSo quimica com peroxido de hidrogenio, b) esponjas 
imersas em soluc3o de quitosana congeladas zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Fonte: Pr6pria do autor zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

4.2.1 Difragao de raios X 

As analises de difragao de raios X foram conduzidas a temperatura 

ambiente em aparelho XRD-6000 Shimadzu, utilizando radiagao Ka do cobre 

(1,5418 A), tensao de 40 kV e corrente 30 mA. As amostras foram examinadas 

em um intervalo de 26 entre 1,5 e 30,0 graus a uma velocidade de 1°/min. O 

objetivo deste ensaio foi estudar o comportamento crista I ografico do material. 

4.2.2 Espectroscopia na Regiao do Infravermelho com Transformada de Fourier 

As analises utilizando a tecnica de espectroscopia na regiao do infravermelho 

com transformada de Fourier (FTIR) das amostras de esponjas foram realizadas 

em temperatura ambiente e o equipamento utilizado foi um Spectrum 400 da 

Perkin Elmer. A tecnica FTIR foi usada para identificar as bandas caracterlsticas 

dos grupos funcionais presentes nas materias primas utilizadas nesta pesquisa, 

utilizando a faixa de varredura de 4000 a 600 cm"1. 

4.2.3 Microscopia Eletrdnica de Varredura 

Para realizagao das analises de microscopia eletronica de varredura foram 

utilizadas amostras de aproximadamente 0,5 cm 2 . Foi utilizado microscopio 
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eletronico de varredura de bancada, modelo TM-1000, marca Hitachi, com 

aumento de 80x, sem recobrimento metalico, mesmo em amostras nao 

condutoras. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

4.2.4 Espectroscopia de Energia Dispersiva de raios X 

Para a identificagao quimica do material foi utilizado um microscopio 

eletronico de varredura de bancada, modelo TM-1000, marca Hitachi acoplado 

com sistema para micro analise quimica por Espectroscopia de Energia Dispersiva 

(EDS). 

4.2.5 Microscopia Otica 

Para avaliacao morfologica e distribuigao dos poros presentes nas 

esponjas foi utilizado um microscopio otico HIROX 2D com aumento de 50x. 

4.2.6 Ensaio de Intumescimento 

Este ensaio foi realizado em solugao de PBS. Triplicatas do material 

analisado, seco foi inicialmente pesado e posteriormente imerso em Solugao de 

PBS. A medida de massa foi realizada antes e apos o intumescimento das 

amostras. O tempo de intumescimento foi de 24 h. O grau de intumescimento 

foi calculado pela equagao 1. 

x100 
(1) 

Onde: m, = massa inicial 

irif = massa intumescida 

4.2.7 Ensaio de Biodegradagao 

Para este ensaio empregou-se como base as normas ASTM F1635-04 

Standard teste Method for in vitro Degradation Testing of Hydrolytically Degradable 

% I = 
m fzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA - r r i j 

m ; 
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Polymer Resins and Fabricated Forms for Surgical Implants (2009) e a ASTM 

F2103-01 Stamdard Guide for Characterization and Testing of Chitosan Salts as 

Starting Materials Intended for Use in Biomedical and Tissue-Engeneered Medical 

Products Applications (2007). As esponjas secas foram cortadas na dimensao de 

2,0 cm , pesadas em balanga analitica. Em seguida as amostras foram colocadas 

em placas de Petri contendo uma solugao de Phosphate Buffered Saline - PBS e 

incubadas em estufa microbiologica a temperatura de 37zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA °C, sendo retiradas da 

estufa apos 7 dias, seguindo um procedimento de lavagem em agua destilada, 

secagem por 24 horas em estufa a 50 °C e pesagem em balanga analitica. As 

diferengas percentuais das massas das amostras antes e apos o ensaio 

forneceram os resultados referentes a perda de massa das esponjas, observados 

a partir da media de ensaios repetidos em tres amostras. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

4.2.8 Ensaio de Citotoxicidade 

Com o objetivo de atender a norma ISO 10993 que recomenda ensaios in 

vitro de citotoxicidade como testes iniciais para materiais que ficarao em contato 

com a pele, escolheu-se o teste de avaliagao da viabilidade celular dos 

macrofagos por MTT [brometo de 3-(4,5-dimetiltiazol-2-il)-2,5-difenil-tetraz6lio]. 

Foram utilizados 5 fragmentos de cada amostra para cada animal. A tecnica 

utilizada foi a descrita por Mosmann (1983). A viabilidade celular foi calculada 

em porcentagem, considerando-se o controle negativo como 100 % de 

viabilidade. 
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO 

Neste trabalho foram estudadas duas esponjas comercializadas nas cores 

rosa e azul No entanto, de acordo com os resultados realizados, nao foram 

observadas diferencas significativas entre ambas as esponjas, alem da coloracao. 

Por esta razao os resultados apresentados neste trabalho serao referentes apenas 

aos das esponjas azuis, com excecao do ensaio de FTIR, que foi apresentada 

para justificar que mesmo apos a modificacao quimica com peroxido de 

hidrogenio, as duas esponjas apresentaram comportamentos semelhantes. As 

amostras serao citadas no trabalho como EPA - Esponja de poliuretano azul, 

EPAM - Esponja de poliuretano azul modificada com peroxido de hidrogenio, 

EPAQ - Esponja de poliuretano azul revestida com quitosana e EPAMQ - Esponja 

de poliuretano azul modificada e revestida com quitosana. 

5.1 Difracao de raios X 

Foram feitas analises por difracao de raios-X das amostras das esponjas de 

poliuretano sem e com modificacao de superficie para verificagao da cristalinidade 

do material. 0 perfil de difracao de raios-X do poliuretano e da quitosana estao na 

Figura 8a enquanto que o perfil das amostras estudadas estao na Figura 8b. 

Figura 8 - a) difratograma de raios X da quitosana e da amostra de esponja de poliuretano, b) 
difratograma de raios X das esponjas modificadas 

setzyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA A zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
; : :zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA - a b 

C P A zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

(•e A U G 

Fonte: Propria do autor 
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0 perfil de difracao de raios-X apresentado na Figura 8a e caracterfstico de 

materiais que apresentam-se semicristalino. De acordo com Yang et at., (2003) o 

pico em 20° se deve ao ordenamento no empilhamento dos segmentos rigidos que 

contem aneis aromaticos originarios do difenil metano diisocianato. Perfil 

semelhante e observado no difratograma da quitosana (Figura 8a) que tambem 

apresentou picos tipicos de material semicristalinos, com base larga em torno de 

29 = 10° e 29 = 20° e corrobora com Fideles, (2010). A quitosana possui um perfil 

semicristalino devido as fortes interacoes intra e intermolecular, caracterizado 

pelas pontes de hidrogenio formadas entre os grupos amina, alcool, amida e 

outros grupos funcionais presentes na molecula de quitosana (URAGAMI; 

TOKURA, 2006). 

Baseado no difratograma da Figura 8b, pode-se observar que nao ocorreu 

alteragao no perfil cristalino do poliuretano modificado com peroxido de hidrogenio, 

com quitosana e com ambas as modificacoes. 

5.2 Espectroscopia na Regiao do Infravermelho com Transformada de Fourier 

A tecnica de FTIR foi utilizada para fazer a identificacao dos grupos 

funcionais caracteristicos das esponjas de poliuretano antes e apos a modificacao 

da superficie e os resultados obtidos estao apresentados nas Figuras 9, 10 e 11. 

Figura 9 - a) FTIR das esponjas de poliuretano sem modificacao e b) FTIR das esponjas 
modificadas com peroxido de hidrogenio zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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Fonte: Propria do autor 



De acordo com o observado nas Figuras 9a e 9b, nao ocorreu diferencas 

significativas dos grupos funcionais caracteristicos entre os dois tipos de esponjas 

estudadas, O mesmo comportamento foi observado quando as esponjas foram 

submetidas a modificagao com o peroxido de hidrogenio. No entanto, quando 

comparado o material sem e com modificagao quimica, ve-se um aumento 

significativo na banda em torno de 3379 cm"1 que e referente ao estiramento axial 

de OH. 

Figura 10 - a) FTIR da quitosana, b) FTIR da EPA, c) FTIR da EPAM, d) FTIR da EPAQ zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Fonte: Propria do autor 

Na Figura 10a pode ser observado o resultado de FTIR da quitosana onde 

banda em torno de 3379 cm"1 e referente ao estiramento axial de OH, sobreposta 

a banda de estiramento N-H. A banda em 2893 crrr1 e atribuida ao estiramento 

assimetrico do grupo C-H. A banda em 1652 cm 1 esta associada a deformacao 

axial C=0 da amida primaria. A banda em 1587 cm"1 e referente a deformacao 
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vibracional do grupo amina protonado (NH 3 +). A banda em 1375 cm"1 pode ser 

atribuida a deformagao axial -CN de grupos amino. A banda intensa em 1050 cm"1 

esta associada ao estiramento C-O-C dos aneis piranosidicos. Este resultado 

corrobora com os resultados de Ponciano (2010) e encontram-se na Tabela 3. 

O espectro apresenta todas as absorgoes relativas a quitosana e ainda pode-

se afirmar que a mesma nao e 100% desacetilada, pois encontra-se na regiao de 

1658cm"1, uma banda caracteristica da amida I (OC-NHR). 

Tabela 3:Bandas de absorgao no FTIR dos pos das quitosanas com GD de 90% zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Numero de onda (cm"1) Atribuicao 

3334 Deformagao axial de O-H e N-H do grupo NH 2 

2928 e 2873 Deformagao axial de C-H de grupos C H 2 e C H 3 

1652 Deformagao axial de RHN-C= O (amida) 

1586 Deformagao angular N-H do grupo NH 2 

(amina) 
1423e1319 Deformagao angular de O-H e deformagao 

angular de C-H do anel glicosidico 
1377 Deformagao angular do C-H de C H 3 

1150,1062 e 1020 Deformagao axial do C-O-C da ligagao eter 
Fonte: Ponciano, 2010. 

Na Figura 10b pode ser observado o resultado de FTIR da esponja de 

poliuretano onde a banda correspondente ao estiramento de grupos N-H livre 

proximo a 3500 cm- 1 nao foi observada, a nao ser por um pequeno ombro. Esse 

fato indica a presenga de ligagoes de hidrogenio em praticamente todos os grupos 

N-H. A banda em 1725 cm"1 e atribuida ao grupo C=0 livre. A banda em 

3309 cm"1 e atribuida grupos hidroxila sobreposta ao estiramento NH que pode 

ocorrer entre 3150-3600 cm"1. A presenga das duas bandas de absorgao na regiao 

de 2820 e 2720 cm"1 esta relacionada aos estiramentos simetricos e assimetricos 

da ligagao C-H com a carbonila. A banda em 1698 cm"1 atribuida a amida I: 

estiramento C=0. A banda em 1528 cm"1 atribuida a amida II. A banda em 1236 

cm"1 atribuida a amida III. A banda em 1098 cm"1 atribuida ao estiramento C-O-C 

do eter e a banda em 772 cm"1 atribuida a amida IV (AYRES; OREFICE, 2007). 

Nas Figuras 10c e 10d pode ser observado uma alteragao significativa na 

banda em torno de 3379 cm"1 que e referente ao estiramento axial de OH como ja 

foi demonstrado na Figura 9b e esta modificagao aumentou o grau de 

intumescimento do material como pode ser observado posteriormente neste 

trabalho (item 5.6). Isto ocorre oorque o peroxido de hidrogenio e um dos 
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oxidantes mais versateis que existe, superior ao cloro, dioxido de cloro e 

permanganato de potassio, atraves de catalise. O H 2 0 2 pode ser convertido em 

radical hidroxila (•OH) com reatividade inferior apenas ao fluor (EVERSE, J.; 

EVERSE, K. E.; Grisham, M. B., 1991). 

Figura 11 - FTIR da esponja de poliuretano modificada com o per6xido de hidrogenio e revestida 

com quitosana 

I EPAMQ I zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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4000 3500 3000 2500 2000 1500 1000zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA z"Jd 

cm"1 

Fonte: Propria do autor 

Na Figura 11 observa-se que o comportamento do espectro da EPAMQ nao 

teve alteracao significativa quando comparado com o espectro da EPAQ, visto que 

ambas apresentaram a mesma intensidade nas bandas em torno de 3379 cm"1 

que e referente ao estiramento axial de OH. No entanto, pode observar diminuicao 

da banda em 1725 cm"1, atribuida ao grupo C=0, o que pode esta relacionado a 

nao uniformidade da camada de quitosana formada sobre o poliuretano. 
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5.3 Microscopia Eletronica de Varredura 

A microscopia eletronica de varredura foi realizada para observar a 

distribuigao, tamanho dos poros e a presenga da quitosana nas esponjas, 

observou-se tambem, se os poros sao interconectados e estes resultados estao 

apresentados na Figura 12. 

Figura 12 - Microscopia eletronica de varredura. a) EPA, b) EPAM, c) EPAQ e d) EPAMQ. X80. 
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IE4SL. EPAMQ 

Fonte: Propria do autor 

De acordo com as micrografias (Figura 12) pode-se observar que os poros 

das esponjas sao uniformes, abertos e fechados, e interconectados, o que 

permitiu a infiltragao da solugao de PBS nas esponjas durante o ensaio do grau de 

intumescimento. Alem de que, este intumescimento foi maior nas esponjas 

revestidas com quitosana (Figura 12c e 12d). Nao foram observadas alteragoes 

significativas quando comparadas as esponjas sem (Figura 12a) e com (Figura 

12b) modificagao com peroxido de hidrogenio. Ja nas Figuras 12c e 12d, pode-se 

observar que ocorreu alteragao do material devido ao recobrimento das esponjas 

pela quitosana o que aumentou de forma significativa o intumescimento deste 
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material, isso porque a quitosana apresenta hidrofilicidade devido de seus grupos 

desacetilados que naturalmente associados aos grupos hidroxilas e amino 

caracterizam esta forte afinidade por moleculas polares (ASSIS, SILVA, 2003). 

Foi observado tambem, que os poros apresentam-se interconectados por 

aberturas que variam de tamanho e essas nao foram vistas em todos os lados dos 

poros. 

5.4zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA Espectroscopia de Energia Dispersiva de raios X 

A espectroscopia dispersiva de raios X foi realizada para observar 

composicao quimica das amostras estudadas e assim observar a presenga da 

quitosana nas esponjas. Estes resultados estao apresentados na Figura 13. 

Figura 13 - Composicao quimica: a) EPA, b) EPAM, c) EPAQ e d) EPAMQ. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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Fonte: Propria do autor 

De acordo com o observado nas Figuras 13a e 13b, pode-se afirmar que a 

modificagao das esponjas com o peroxido de hidrogenio aumentou o percentual 

de oxigenio na composicao do material. Este fato tambem pode ser visto no 

ensaio de FTIR, onde foi verificado aumento das bandas em torno de 3379 cm"1, 

referente ao estiramento axial de OH. Nas Figuras 13c e 13d observou-se que o 

percentual de oxigenio nas amostras EPAQ e EPAMQ foi maior, quando 
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comparado com o valor obtido na amostra EPAM. Isto se deve ao revestimento 

com a quitosana. 

Baseado nos resultados de EDX pode-se afirmar que nao ocorreu alteracao 

significativa entre as amostras EPAQ e EPAMQ 

5.4 Microscopia Otica 

Os resultados da microscopia otica realizadas nas amostras estudadas estao 

apresentados na Figura 14. 

Figura 14 - Microscopia otica: a) EPA, b) EPAQ, c) EPAM e d) EPAMQ. x50. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Fonte: Propria do autor 

Na Figura 14a e observada a esponja de poliuretano sem modificagao 

quimica e sem o revestimento com quitosana, nela pode-se observar que o 

material apresenta-se brilhante em forma de colmeia fechada por membranas. Ja 

na Figura 14b observa-se esta mesma estrutura modificada, sugerindo que seja o 

revestimento com quitosana. Na Figura 14c observa-se uma estrutura semelhante 

a Figura 14a, diferindo apenas no menor brilho que e consequencia da acao do 



peroxido de hidrogenio que oxidou o material. Na Figura 14d observa-se a 

esponja de poliuretano modificada com peroxido de hidrogenio e revestida com 

quitosana. 

Nas imagens obtidas por Microscopia Otica nao foi possivel observar, de 

forma nitida, os mesmos poros encontrados nas esponjas pela Microscopia 

Eletronica de Varredura. Nas Figuras 14b e 14d fica evidenciada a presenga da 

quitosana na superficie das esponjas. As diferengas entres as superficies do 

material com quitosana (Figuras 14b e 14d) pode esta relacionado a regiao 

analisada, devido a consequencia do estagio de congelamento, tendo em vista 

que taxas muito lenta permitem a formagao de cristais de gelo maiores, que 

crescem simultaneamente em todas as regioes da solugao (SAMPAIO, 2012). 

5.6 Ensaio de Intumescimento 

Foi realizado o ensaio de intumescimento com as amostras de poliuretano 

sem e com modificagao de superficie. A solugao tampao PBS apresentou pH 7,4. 

Durante o ensaio as amostras foram pesadas antes de serem colocadas na 

solugao de PBS e a media da porcentagem de intumescimento da triplicata de 

cada tipo de amostra analisada apos 24 h foi calculada. Os valores calculados das 

porcentagens de intumescimento sao observados na Tabela 4. 

Tabela 4: Grau de Intumescimento das amostras de poliuretano com e sem modificagao de 
superficie. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Grau de Intumescimento (24 h apos) 

Amostras PBS (pH=7,4) 

Media (%) D. Padrao 

EPA 7,51 1,61 

EPAM 8,9 0,48 

EPAQ 15,91 2,1 

EPAMQ 16,07 1,77 

Fonte: Propria do autor 

Observando a Tabela 4 nota-se que o intumescimento das amostras sem e 

com modificagao da superficie com peroxido de hidrogenio nao apresentaram 

alteragoes significativas. Ja as amostras com quitosana, apresentaram maior 

percentual de intumescimento para todas as situagoes, independentemente de 
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serem modificadas com peroxido de hidrogenio. Isto pode ser atribuida muito mais 

a hidrofilicidade da quitosana do que a estrutura 3D do material. 

Os resultados obtidos neste ensaio estao de acordo com os observados em 

FTIR e EDX que apontam maior grau de intumescimento nas amostras com 

quitosana devido ao aumento do grupo hidroxila e ao maior percentual de oxigenio 

respectivamente. 

O grau de intumescimento e uma caracteristica importante para o curativo, ja 

que este sera aplicado em areas secretantes e deve possuir capacidade de 

capturar o exsudato liberado pela ferida. 

5.7 Ensaio de Biodegradacao 

Este ensaio foi realizado com o objetivo de observar a perda de massa do 

material no periodo de 7 dias e avaliar a influencia da modificagao com peroxido de 

hidrogenio na permanencia da quitosana sobre o poliuretano. 

Na Tabela 5 sao observados os resultados de perda de massa das esponjas de 

quitosana por um periodo de 7 dias. 

Tabela 5: Perda de massa percentual das amostras de poliuretano com e sem modificagao de 
superficie. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA

Amostras 
Perda de massa 
7 dias de ensaio 

PBS (pH=7,4) 

Media (%) D. Padrao 

EPAQ +12,87 3,72 

EPAMQ +6,63 0,53 

Fonte: Propria do autor 

Observou-se que o material avaliado nao apresentou perda de massa 

durante o periodo de 7 dias em solugao de PBS. Isto indica que a quitosana 

aderiu a superficie do poliuretano independentemente da modificagao com 

peroxido de hidrogenio. Os resultados mostraram que ocorreu um aumento de 

massa para as duas situagoes estudadas, sendo este aumento, maior nas 

amostras sem o peroxido. Esta diferenga pode esta relacionada com a 

concentragao de quitosana nas amostras ou a distribuigao, forma e tamanho de 

poros. Estes sao fatores que podem dificultar a saida do solvente da amostra, ja 

que esta ficou na estufa apenas por 24 h a 50 °C. 
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5.8 Ensaio de Citotoxicidade 

Este teste teve o objetivo de avaliar a viabilidade das celulas perante o 

material produzido para uso em organismos vivos. 

0 material testado apresentou viabilidade celular acima de 90 % como 

observado na Figura 15. 

Figura 15 - Viabilidade de macrofagos de camundongos Swis na presenga das esponjas. a) EPA, 
b) EPAQ, c) EPAM e d) EPAMQ, LPS - controle. zyxwvutsrqponmlkjihgfedcbaZYXWVUTSRQPONMLKJIHGFEDCBA
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Fonte: Propria do autor 

As celulas em meio de cultura foram utilizadas como controle, equivalendo a 

100 % de viabilidade e estao representadas na ultima coluna. Os resultados foram 

expressos como media + desvio padrao de 5 animais e 5 amostras de cada 

composicao por animal. 

Os resultados observados na Figura 15 mostram que todas as amostras 

analisadas neste experimento apresentaram-se viaveis para serem utilizadas 

como biomaterial, pois todos os valores obtidos estao acima de 90% e estao de 

acordo com Lima (2010). Para Bispo (2009), o valor mfnimo requerido para o teste 

de biocompatibilidade e de 50%. 
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6 CONCLUSOES 

A tecnica de DRX mostrou que nao ocorreu alteragao significativa na 

cristalinidade do composite ja que ambos os materiais apresentam caracteristicas 

de poiimeros semicristalinos 

A tecnica de FTIR mostrou que, tanto na modificacao do poliuretano com peroxido 

de hidrogenio, quanto com o revestimento com quitosana ocorreu um aumento 

significativo nas bandas em torno de 3379 cm"1 que e referente ao estiramento axial de 

OH. Este evento contribuiu para o aumento do grau de intumescimento do material. 

Na microscopia eletronica de varredura foi possivel observar poros uniformes, 

abertos e fechados, interconectados com e sem quitosana, nao sendo observadas 

diferengas significativas entres as amostras modificadas com peroxido de hidrogenio com 

quitosana das nao modificadas com peroxido de hidrogenio com quitosana. 

Na microscopia otica foram observadas alteragoes na superficie das esponjas, 

indicando a presenga da quitosana, e tambem foi possivel verificar que o peroxido de 

hidrogenio alterou a cor e o brilho das esponjas de poliuretano, devido oxidagao 

provocada pelo mesmo. 

Os ensaios de biodegradagao nao apresentaram perda de massa das esponjas, 

mostrando que o revestimento com quitosana permaneceu durante todo periodo avaliado. 

No entanto ocorreu um ganho de massa que pode esta relacionado a presenga da agua 

ou pela presenga de outros componentes presentes na solugao de PBS. 

Os ensaios de MTT revelaram que as amostras avaliadas neste experimento sao 

biocompativeis. 

Com base nos resultados obtidos neste trabalho pode-se concluir que todas 

as esponjas estudadas apresentaram-se adequadas para uso como biomaterial. 

No entanto, as revestidas com quitosana demonstraram-se mais indicadas para 

uso como curativos de enxertos cutaneos, devido ao aumento do grau de 

intumescimento e tambem, das propriedades de cicatrizagao ja conhecidas da 

quitosana, nao sendo necessaria a modificagao com peroxido de hidrogenio, pois 

nao apresentaram alteragoes significativas. 
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Alopecias: e a redugao parcial ou total de pelos ou cabelos em uma 
determinada area de pele. 

Angiogenese: mecanismo de crescimento de novos vasos sanguineos a partir 
dos ja existentes. 

Apoptose: e um tipo de "auto-destruigao celular" que ocorre de forma ordenada 

e demanda energia para a sua execugao. 

Citocinas: extenso grupo de moleculas envolvidas na emissao de sinais entre 

as celulas durante o desencadeamento das respostas imunes. 

Cianotico: e um sinal ou um sintoma marcado pela coloragao azul-arroxeada 

da pele. 

Cruenta: "ferida cruenta", ferida sem pele, aberta. 

Epitelizagao: crescimento de nova pele. 

Fibroplasia: formagao de tecido fibroso. 

Linfa: fluido transparente, que impregna o corpo, que e produzido quando o 

sangue atravessa os vasos capilares e vaza para o corpo. 

Leucodermias: lesoes cutaneas caracterizadas por manchas brancas. 

Neoplasias: proliferagao celular anormal, sem controle, autonoma. 

Quimiocinas: fazem parte de uma familia especializada de citocinas, que 

funcionam como potentes mediadores ou reguladores da inflamagao. 

Pediculo vascular: regiao vascularizada que liga o retalho a pele. 

Seroma: e uma colegao de liquido, constituido normalmente de plasma e linfa, 

no tecido subcutaneo. 

Xenobioticos: sao compostos quimicos estranhos a um organismo ou sistema 

biologico. 


