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AVALIAÇÃO DO CREME DE BARREIRA ACP DERMA NO PROCESSO DE CICATRIZAÇÃO DE FERIDAS INDUZIDA EM CÃES
EVALUATION OF ACP DERMA BARRIER CREAM IN THE HEALING PROCESS OF INDUCED WOUNDS IN DOGS
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ABSTRACT
The treatment of skin lesions in the veterinary clinic, in most cases, comes up against the difficulty of the treatment due to the animal's temperament. In addition to the consistencies of ointments, they further delay healing time. Knowing that coconut water has therapeutic properties, the objective was to evaluate the healing activity of ACP Derma barrier cream, based on powdered coconut water, in dogs, to measure the degree of repair of the wound in healing and to compare the evolution of the healing process, through macroscopic evaluations of wounds treated with the CMR® and Vetaglós® ointment. With the aid of punch of 1 cm in diameter, 3 circulars incisions were made on the back of 5 dogs. Wounds were treated with the 3 ointments and evaluated from a macroscopic point of view in the periods of 4, 7, 10 and 14 days of treatment. There were significant reductions in the wound area up to the 14th day, culminating in a satisfactory healing of the ointments used. ACP Derma proved to be superior in terms of adherence to the surface of the lesion and showed effective potential for wound healing in dogs, becoming a therapeutic option with best value for mone.
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INTRODUÇÃO
O estudo da cicatrização e tratamento de feridas cutâneas possui extrema importância em medicina veterinária em razão da alta frequência de atendimentos a animais acometidos por lesões de diferentes tipos e origens (NAZARET, 2018).
A água de coco em pó (ACP) já foi utilizada em estudo clínico por Magalhães (2007) que avaliou os efeitos na cicatrização cutânea em ratos Wistar e concluiu que o tratamento com ACP potencializou o processo de reparação tecidual, favorecendo o desenvolvimento de fibras colágenas. Fundamentado em estudos pré-clínicos e clínicos anteriores, Moura em 2017, propôs o desenvolvimento de uma bioemulsão à base de ACP (ACP-502), para uso no tratamento do pé diabético como protetor de feridas e indutor da cicatrização. O tratamento interferiu nos escores clínicos dos pacientes afetados tornando uma opção terapêutica viável, de fácil uso e menor custo (MOURA, 2017).
A busca por um meio de adiantar e melhorar a cicatrização de feridas cutâneas de cães surge pela observação do longo período de internação desses animais, para o tratamento de extensas lesões cutâneas, um produto que leve a um menor tempo de cicatrização, otimizando assim, o tratamento. 
Baseado em resultados anteriores, e na não identificação de trabalhos clínicos ou experimentais, que tenha avaliado a ACP no processo de cicatrização de feridas em cães, o objetivo desse trabalho foi avaliar a atividade cicatrizante da formulação fitoterápica, creme de barreira ACP Derma, à base de água de coco em pó, em cães, comparada às pomadas comerciais tradicionalmente utilizadas CMR® e Vetaglós®.

MATERIAL E MÉTODOS
O projeto foi submetido e aprovado pela Comissão de Ética para o Uso de Animal da Universidade Estadual do Ceará, registrado sob o 11251322/2019 em 21 fevereiro 2020.
Foram resgatados cinco cães errantes (Canis lupus familiaris) do perímetro urbano da cidade de Pentecoste, Ceará, todos do sexo feminino, sem raça definida. Esses animais foram abrigados e alocados em canil, onde passaram por cuidados individuais. O procedimento foi realizado nos meses de outubro de 2020 a fevereiro de 2021. 
Foram realizadas as incisões circulares no dorso dos animais obedecendo a distância de 5 cm entre as lesões, em três locais na linha sagital mediana torácica dorsal. Utilizando-se toda a profundidade do punch, padronizando desta forma o tamanho da ferida. 
A aplicação das pomadas foi realizada uma vez ao dia, durante os 14 dias, obedecendo a sequência: lesão torácica terço proximal: CMR; lesão torácica terço médio: VETAGLÓS; lesão torácica terço distal: ACP.
As feridas foram fotografadas por meio do aplicativo de mensuração de feridas Imito Wound. O aplicativo calculou automaticamente largura, circunferência e área com planimetria digital, nos dias 4, 7, 10 e 14 dias do processo de cicatrização. O fechamento da ferida foi analisado através da mensuração da área de retração do ferimento. A análise de redução de lesão, com paquímetro digital, foi feita pela medida linear transversal e horizontal da lesão e posterior cálculo da área, equivalente a uma elipse, a redução da área foi acompanhada ao longo dos dias.
Calculou-se ainda a taxa média de reparação da úlcera (TRm), que denota quantos mm2 a área da úlcera diminuiu em um dado intervalo de tempo (entre t1 e t2). As taxas de reparação média foram calculadas entre os dias TR4-7, TR4-14, TR7-10, TR7-14 e TR10-14.
Os dados foram submetidos aos testes de Shapiro-Wilk e Bartlet. Os dados da taxa de reparação foram analisados através da análise de variância (ANOVA). Área da ferida aplicativo (AFA), área da ferida paquímetro (AFP) e circunferência da ferida (CF) foram analisadas em delineamento em blocos (animais) ao acaso em esquema de parcela subdividida no tempo (4, 7, 10 e 14 dias). O nível de significância considerado foi de 5% (P < 0.05). 

RESULTADOS
Em relação às taxas de reparação ACP, CMR e VET não influenciaram significativamente TR4-7, TR4-14, TR7-10, TR7-14 e TR10-14. Entretanto, TR4-10 variou em função dos tratamentos (P < 0.05). ACP diferiu estatisticamente de CMR e foi semelhante a VET. VET e CMR não diferiram. Houve redução significativa nos dias 4 até o dia 14. Estão apresentados os valores médios referentes à AF e CF e os efeitos dos dias e tratamentos na Tab. 01.
Para AFA, houve interação entre tratamentos e dias. ACP e VET apresentaram diferenças entre o dia 4 e 7. Já CMR só começou a reduzir entre o dia 7 e 10. ACP diminuiu até o dia 14. Por sua vez, VET e CMR estabilizam no dia 10. No dia 4, ACP apresentou o maior valor. Nos outros dias, não houve diferença entre os tratamentos. 
Para CF, ACP apresentou redução significativa entre os dias 4 e 7. CMR e VET reduziram CF entre os dias 7 e 10, estabilizando em seguida. Por sua vez, ACP apresentou valores decrescentes até o dia 14. Os tratamentos não diferiram nos dias 4 e 7. No dia 10 e 14, CMR teve CF superior a ACP.
Os tratamentos não diferiram para AFP (P = 0.30). Já os dias influenciaram significativamente. Houve redução significativa nos dias 4 até o dia 14.

Tabela 01: Média, erro padrão da média e p-valor da área da ferida aplicativo (cm2), circunferência (cm) e área da ferida paquímetro (cm2) dos dias 4, 7, 10 e 14 para ACP, CMR e VET.

	Área da ferida aplicativo, cm2
	 
	Dias

	Tratamento
	
	4
	7
	10
	14

	ACP
	
	1,3±0.2 Aa
	0,9±0.1 Ab
	0,4±0.1 Ac
	0,1±0.1 Ad

	CMR
	
	1,0±0.1 Ba
	0,9±0.1 Aa
	0,6±0.1 Ab
	0,4±0.1 Ab

	VET
	
	1,1±0.1 Ba
	0,9±0.1 Ab
	0,4±0.1 Ac
	0,3±0.1 Ac

	Fontes de variação
	
	Pomadas (P)
	Dias (D)
	P x D
	

	p-valore #
	
	0,94
	<0,001
	0,02
	

	
	
	

	Circunferência, cm
	 
	Dias

	Tratamento
	
	4
	7
	10
	14

	ACP
	
	4,1±0,3 Aa
	3,4±0,2 Ab
	2,2±0,4 Bc
	1,3±0,2 Bd

	CMR
	
	3,7±0,2 Aa
	3,4±0,3 Aa
	2,8±0,4 Ab
	2,5±0,3 Ab

	VET
	
	3,8±0,2 Aa
	3,3±0,3 Aa
	2,3±0,4 Bb
	1,8±0,3 ABb

	Fontes de variação
	
	Pomadas (P)
	Dias (D)
	P x D
	

	p-valor#
	
	0,46
	<0,001
	0,02
	

	a,b,c,d indicam diferença entre dias no mesmo tratamento. A,B indicam diferença entre tratamentos no mesmo dia.



DISCUSSÃO
Neste estudo, a taxa de reparação média das feridas tratadas com ACP teve maior percentual em todos os dias comparados, exceto nos dias 10-14, onde tiveram resultados semelhantes as demais. Porém os tratamentos não influenciaram significativamente na taxa de reparação. Estudos mostram que a água de coco liofilizada aumenta significativamente a deposição de colágeno na cicatrização (MAGALHÃES, 2007).
Embora que no 14º dia, a média da área das feridas tratadas com ACP tenha se apresentado menor (0,1) quando comparado a CMR (0,4) e Vetaglós (0,3), este estudo não encontrou dados estatisticamente significantes, em relação às diferenças no tamanho da área das lesões tratadas. Entretanto a área das feridas tratadas com ACP diminuíram até o dia 14, enquanto os demais tratamentos estabilizaram no dia 10. A circunferência das feridas tratadas com ACP apresentou valores sempre decrescentes do dia 4 ao dia 14, quando comparado às demais pomadas que estabilizaram nos valores de circunferência nos dias 7 e 10. Com reduções significativas, a ACP, teve desempenho superior no dia 14, quanto ao tamanho da circunferência, sendo estatisticamente diferente e menor que as demais.
Aqui se faz necessário ressaltar que na composição da água de coco encontramos a presença de alguns ácidos graxos como linoleico, oleico e linolenico, da vitamina C, entre outros elementos que já demonstraram, em estudos, influência na cicatrização de feridas. Além disso a água de coco é rica em fitormônios (ácido indol-acético), que são citocinas de crescimento vegetal ativos na promoção da divisão celular. Elas também estão envolvidas no crescimento celular e diferenciação em outros processos fisiológicos (KOBAYASHI, et al., 1997). A água de coco contém ainda outros compostos que mostram atividades semelhantes à da citocina, possuindo atividades biológicas consideradas excelentes para as células (METIVIER, 1979).
Neste estudo houve reduções significativas da área das feridas até o 14º dia, resultando em uma cicatrização satisfatória das pomadas utilizadas para o tratamento, culminando no desenvolvimento de tecido de granulação concordando com a literatura (MANDELBAUM et al., 2003).

CONCLUSÕES
De acordo com o modelo experimental proposto no presente estudo, todos os tratamentos demonstraram potencial cicatrizante. Diante dos resultados, torna-se evidente que o creme de barreira ACP Derma, à base de água de coco em pó, apresentou potencial efetivo na cicatrização de feridas em cães, sendo equivalente ao tratamento com pomadas comercial alopática (Vetaglós) e homeopática (CMR), já consagradas.
A consistência da ACP Derma mostrou-se superior na aderência à superfície da lesão. O uso do creme de barreira ACP Derma para tratamento de feridas em cães implicou em melhor custo-benefício, uma vez que ofereceu uma opção terapêutica que trouxe benefício com relação à facilidade, à viabilidade de aplicação e ao preço de mercado.
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