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OBJETIVOS

A terapia por fotobiomodulagao a laser interfere diretamente na cicatrizagao tecidual, aumentando a circulagao local, a proliferagéo
celular e a sintese de colageno. Entretanto, poucos estudos relatam a sua influéncia no processo de reparo 6sseo de defeitos criticos
preenchidos com selantes de fibrina, um scaffold amplamente utilizado em todo o mundo, com resultados promissores em estudos
clinicos e experimentais. O objetivo deste estudo foi avaliar os efeitos da terapia por fotobiomodulagéo (TFBM) sobre o processo de
reparo em defeitos criticos de calvaria de ratos preenchidos com xenoenxerto Bio-Oss® (XE) e selante de fibrina homaélogo Tisseel®
(SFH).

MATERIAIS E METODOS

o 36 ratos foram divididos em dois grupos: CS (n = 16) - Coagulo Sanguineo; XE + SFH (n = 20) — Xenoenxerto e

Selante de Fibrina Homdlogo Tisseel®. Grupo
o A) Preparagéo e reconstituigdo do Tisseel®:
o A1) Os componentes foram pré-aquecidos em banho-maria a uma temperatura de 33 a 37 °C; ,""""""M‘“'“ j> o\ ¢>U 0
o A2) O concentrado de proteina selante foi dissolvido com a solugdo de aprotinina para formar a solugéo selante (1) e a (Ratue horvegius) | .
trombina humana liofilizada foram dissolvidos com a solugdo de cloreto de calcio para formar a solugéo de trombina '-“p".'mi?n“?.a"'
(2)Y Gvupu co‘nulo
o A3) XE foi misturado com as solugdes reconstituidas (1 e 2); \_i .
o A4) Grupo XE + SFH - o defeito foi preenchido com mistura de Bio-Oss® e Tisseel®; < LEF =
o AB5) Apos os procedimentos cirurgicos, dois subgrupos surgiram: XESFH (XE + Tisseel® sem fotobiomodulagéo) e / i
XEregy (XE + Tisseel®, com fotobiomodulagéo). [\ VR
o B) Coleta de sangue por pungéo cardiaca: -4 E sm"z ______ e "’2‘ .
o B1) Grupo CS - os defeitos foram preenchidos com sangue por pungao cardiaca; Q\ i v r o i w2
o B2) Subgrupos: CS (o defeito foi preenchido com coagulo sanguineo e sem fotobiomodulagé@o) e CSrgy (0 defeito foi 220 =
preenchido com coagulo sanguineo e com fotobiomodulag&o). g " E“> @
o C) Figura ilustrativa do emissor de laser em contato com a pele da calvaria a 90°C, aplicando-se em 4 pontos leste, % &=
oeste, norte e sul no sentido horario por 24 segundos / local. o) » )
o Aprovado pelo Comité de Etica CEEPA (FOB/USP) Processo n°019/2016. ) xe XESFH A= 10
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- Histologicamente CS e CS;rzy apresentaram deposicdo de osso imaturo na periferia e aos 42 dias apés a cirurgia
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experimental o novo tecido ésseo tornou-se lamelar com fibras colagenas organizadas. XESFH e XEggy exibiram infiltrado
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inflamatorio junto as particulas, porém aos 42 dias apresentou-se em fase de resolucgéao, principalmente XETFBM;
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- Quantitativamente CS;rgy € XEqrgy (24.16£7.87; 6.8415.32) apresentaram maiores médias do volume de densidade 6ssea
14 dos AR dies em relacdo a CS e XESFH (18.92+6.27; 3.96+1.86);
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- Na anélise de birrefringéncia XESFH e XEgy, 0 percentual de birrefringéncia vermelha aumentou (9.14% para 20.98%.1%

para 27.57%), porém a birrefringéncia verde foi similar em relagdo ao periodo anterior, (3.3% para 3.5% e 3.5% para 4.2%).

CONCLUSAO
Conclui-se que TFBM influenciou positivamente no reparo de defeitos 6ésseos preenchidos com a associagao do XE e SFH.
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