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Biopolymers; failure result in exaggerated air escape during speech. For such situations, the use of implants
or grafts of different materials has been proposed.

Objective: To define the effect of sugarcane biopolymer gel when implanted in the vocal folds
of rabbits.

Methods: This was an experimental study. The vocal folds of rabbits injected with sugarcane
biopolymer and saline solution were histologically evaluated after 21 and 90 days.

Results: Mild to moderate inflammation and increased volume were observed in all vocal folds in-
jected with biopolymer, when compared to controls. There were no cases of necrosis or calcification.
Discussion: This study showed higher inflammatory reaction in cases than in controls and bio-
polymer biointegration to the vocal fold. This fibrogenic response with absence of epithelial
repercussions suggests that the biopolymer in its gel form can be bioactive and preserve the
normal vibratory function of the epithelium.

Conclusion: We show that in spite of producing an inflammatory reaction in vocal fold tissues,
the material remained in vocal fold throughout the study period.

© 2014 Associacao Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial. Published by Elsevier
Editora Ltda. All rights reserved.
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PALAVRAS-CHAVE Comportamento do biopolimero da cana-de-agtucar em gel injetado em prega vocal de coelho

Pregas vocais;
Biopolimeros; Resumo
Laringe Introducdo: As alteracoes das pregas vocais que envolvem reducao do seu volume e falha no fe-

chamento glético causam um escape exagerado de ar durante a fonacdo. Para essas situacoes,
tem sido proposta a utilizacao de implantes ou enxertos de materiais diversos.

Objetivo: Definir o comportamento do biopolimero de cana-de-aclcar implantado nas pregas
vocais de coelhos.
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Métodos: Trata-se de um estudo experimental. Avaliaram-se histologicamente as pregas vocais
de coelhos injetadas com biopolimero de cana-de-acucar e solucao fisioldgica apos 21 e 90 dias.
Resultados: Foi observada a presenca do biopolimero, reacao inflamatoria leve a moderada e
aumento de volume em todas as pregas vocais injetadas em relacao as de controle. Nao houve
casos de necrose ou calcificacao.

Discussdo: Este trabalho mostrou maior reacdo inflamatoria nos casos que os controles além
de biointegracao do material na prega vocal. Essa resposta fibrogénica com auséncia de reper-
cussoes epiteliais pode nos sugerir que o biopolimero em sua forma de gel pode ser bioativo e
preservar as funcdes vibratorias normais do epitélio.

Conclusdo: Neste trabalho, mostramos que apesar de produzir uma reacao inflamatoria nos
tecidos das pregas vocais o material perdurou na prega vocal durante todo o periodo de estudo.

© 2014 Associacéo Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial. Publicado por Elsevier

Editora Ltda. Todos os direitos reservados.

Introducéao

As pregas vocais, quando afetadas por diversas anomalias,
congénitas ou adquiridas, podem perturbar o fechamento
glotico durante a fonacao e, nessas circunstancias, ocorre
a persisténcia de uma fenda glética, de tamanho e formas
variaveis, com um consequente vazamento exagerado do
ar expirado, o que altera ou inviabiliza o movimento vi-
bratério das pregas vocais, modificando, assim, a voz.'*
Para essas situacoes, tem sido proposta a utilizacao de im-
plantes ou enxertos de materiais diversos com o principal
objetivo de aumentar o volume da(s) prega(s) vocal (is)
acometida(s) e, assim, melhorar a coaptacao glética du-
rante a fonacdo.?

A escolha do material ideal e, consequentemente, a
sua utilizacao dependem de diversos fatores, como a faci-
lidade de obtencao, quantidade disponivel, baixa morbida-
de do doador, caracteristicas imunogénicas e mutagénicas,
suscetibilidade a infeccdo, maleabilidade, taxa de absor-
céo e custo.®

Atualmente observa-se um crescente interesse na pro-
ducao e utilizacdo cientifica e clinica de polissacarideos
obtidos por processos fermentativos, utilizando-se micro
-organismos capazes de converter determinadas substan-
cias em géis, solucoes viscosas ou membranas (biopolime-
ros).’

Um biopolimero exopolissacarideo obtido por meio da
fermentacdo do melaco da cana-de-aclcar por uma bac-
téria (Zoogloea SP) foi sintetizado a partir 1990.8 A sua
citotoxicidade baixa, biocompatibilidade e a producao de
baixo custo estimulam as linhas de pesquisa sobre este
material.? Sua utilizacdo tem sido amplamente estudada
em varios projetos de pesquisa na reconstrucao de varios
tecidos do corpo humano.%15

Nenhum estudo foi ainda realizado para avaliar a possi-
bilidade de se usar o biopolimero da cana-de-acucar (BCA)
como material para enxerto em pregas vocais.

Objetivos

Estudar a reacao tecidual apos a injecao de biopolimero de
cana-de-acucar na prega vocal de coelhos ap6s 21 e 90 dias,
comparando a presenca do material e do processo inflama-
torio e a espessura da corda vocal.

Métodos

Trata-se de um estudo experimental randomizado prospec-
tivo de caso-controle.

Foram selecionados 12 coelhos Califérnia, adultos, do
sexo masculino, com peso variando entre1,80 Kg e 3,7 Kg,
com bom estado nutricional, com mediana de peso em 2,45
Kg. O coelho foi escolhido por possuir pregas vocais seme-
lhantes as dos humanos. A vivisseccdo dos animais obedeceu
as normas da Lei Federal n® 9605 art.32 e decreto n° 3179
art. 17 de 21/09/1999. O comité de ética em Experimenta-
cao Animal da instituicao recomendou aprovacao integral
em parecer concedido n° 23076.003670/2009-46.

Os procedimentos cirlrgicos foram realizados sob anes-
tesia geral, sem intubacao traqueal, com exposicao da la-
ringe dos coelhos através da via oral sob visao direta. Em
uma das pregas vocais foi realizada injecao de 0,1 mL de
BCA em gel (hidrogel de polissacarideo a 1%). Na prega vo-
cal contralateral o mesmo procedimento foi realizado com
0,1 mL de soro fisioldgico. Nao houve dificuldade técnica na
realizacao dos procedimentos nos coelhos.

Para estudo histoldgico, a laringe foi ressecada e divi-
dida em duas hemilaringes. Os animais foram divididos em
dois grupos temporais, cada um com cinco coelhos, e forma-
dos de maneira randomizada. A definicao dos grupos foi rea-
lizada por sorteio ap6s o procedimento cirtrgico. O primeiro
grupo foi sacrificado 21 dias apds o procedimento (grupo 1),
e o segundo apo6s 90 dias (grupo ).

Os coelhos foram sacrificados com aplicacao de superdo-
sagem das medicacOes anestésicas cloridrato de xilazina/
cloridrato de cetamina.

A escolha da prega vocal a ser submetida ao implante
de BCA foi definida aleatoriamente antes do inicio da cirur-
gia. O biopolimero era inserido entre o musculo vocal e a
cartilagem laringea na figura 1. A prega vocal que foi sub-
metida apenas a injecao de soro fisiologico foi considerada
prega vocal controle. Dois animais faleceram. O primeiro
no pos-operatério imediato e o segundo durante o ato ci-
rargico por provavel aprofundamento anestésico. Nenhum
desses animais foi utilizado no estudo.

As duas hemilaringes foram avaliadas por um Unico exa-
minador, sem que este tivesse conhecimento do grupo a
que pertenciam. As pecas cirtrgicas foram fixadas em for-
mol a 10% por 24 horas e foram realizados cortes coronais
de trés micrometros de espessura, passando pela porcao
membranosa da prega vocal. Os cortes foram corados pela
técnica de Hematoxilina-Eosina (HE).
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Figura 1 Foto microscopica de prega vocal direita de coelho
apos trés semanas do implante com BCA. Deposito de biopo-
limero entre as fibras do musculo esquelético. Observamos
mucosa integra sem alteracées. (Coloracao HE, 40x)

A intensidade do processo inflamatoério na prega vocal
submetida a colocacao do biopolimero foi comparada a da
prega vocal contralateral, nos diferentes periodos estudados:
21dias (grupo 1) e 90 dias (grupo Il) apos o procedimento.

Foi realizado um estudo comparativo para a presenca de
fibrose, infiltrado inflamatoério linfomononuclear, infiltrado
polimorfonuclear, predominio de células gigantes, dos tipos
celulares (neutrofilos, mastocitos, linfocitos, plasmocitos,
eosinofilos e histidcitos), presenca de biopolimeros, calcifi-
cacdo, necrose e angiogénese e medida da espessura em sua
maior largura nas prega vocal com BCA em relacdo a prega
controle, nos dois periodos estudados.

As variaveis histoldgicas utilizadas para o infiltrado infla-
matorio linfomononuclear foram: ausente (0), grau | (< 10%
da area ocupada por células inflamatoérias), grau Il (11%-50%),
grau lll (> 50%). Para o infiltrado inflamatdrio polimorfonu-

clear: ausente (0), grau | (< 10% da area ocupada por células
inflamatorias), grau Il (11%-50%) e grau lll (> 50%). Células
gigantes, média do numero de células gigantes por campo de
grande aumento (aumento de 40x).

As variaveis qualitativas para fibrose foram: score 0 (au-
sente), score 1(discreta, raras fibras em até 10% da area),
score 2 (moderada, fibras dispersas, jovens nao modeladas
entre 10% e 75%) e score 3 (intensa, fibras maduras, mode-
ladas, 75% a 100%). Persisténcia do biopolimero presente ou
ausente; calcificacao (presente ou ausente); necrose (pre-
sente ou ausente); angiogénese foi avaliada para a média do
nimero de espacos vasculares por campo de grande aumento
(aumento de 40 x).

Foi medida a espessura das pregas vocais a partir do
ponto de maior largura da prega vocal, desde a cartilagem
até a superficie epitelial, utilizando uma régua sobreposta
a lamina.

Para a comparacao das variaveis qualitativas (intensi-
dade do infiltrado, predominancia celular, fibrose) entre os
grupos, foi realizado o teste exato de Fisher, que testa a
homogeneidade dos dois grupos em relacao as distribuicoes
das respostas nos diversos niveis avaliados. Para a compa-
racdo de variaveis quantitativas (angiogénese, células gi-
gantes e espessura da prega vocal) foi realizado o teste de
Mann-Whitney U-Wilcoxon, que é um teste nao paramétrico
para avaliacao de duas populacoes independentes em que
nao podemos classificar a amostra como distribuicao normal.

Resultados

Nas tabelas 1 e 2 sdao apresentados os achados do grupo | (21
dias); nas tabelas 3 e 4 os do grupo Il (90 dias).

Tabela 1 Aspectos histologicos encontrados no Grupo | - 21dias - prega vocal com biopolimero

Coelho Espessura Polimero INFLM INFPM CG Fibrose Angiogénese
1 2,2 + 1 0 13,4 1 1,5
2 3,1 + 2 Eos 1 1,7 0 3,9
4 4,0 + 2 Eos 3 2,6 1 3,7
5 4,0 + 1 0 13,6 1 3,4
10 2,2 + 1 0 64,0 0 2,0

INFLM, infiltrado inflamatorio linfomononuclear (0-3); INFPM, infiltrado inflamatdrio polimorfonuclear (0-3); Eos, predominancia
celular de eosindfilos; CG (células gigantes), média do nimero de células gigantes por campo de grande aumento (40x); Fibrose,
intensidade de fibrose encontrada; Polimero, presenca ou auséncia do biopolimero; Angiogénese, média do niumero de espagos

vasculares por campo de grande aumento (40x); Espessura, medida da espessura da prega vocal em seu ponto de maior largura.

Tabela 2 Aspectos histologicos encontrados no Grupo | - 21 dias - prega vocal controle

Coelho Espessura Polimero INFLM INFPM CG Fibrose Angiogenese
1 1,8 0 0 0 0 0 0
2 1,1 0 0 0 0 0 0
4 2,4 0 0 0 0 0 0
5 2,4 0 0 0 0 0 0
10 2,4 0 0 0 0 0 0

INFLM, infiltrado inflamatorio linfomononuclear (0-3); INFPM, infiltrado inflamatdrio Ppolimorfonuclear (0-3); Eos, predominancia
celular de eosindfilos; CG (células gigantes), média do nimero de células gigantes por campo de grande aumento (40x); Fibrose,
intensidade de fibrose encontrada; Polimero, presenca ou auséncia do biopolimero; Angiogénese, média do nimero de espacos
vasculares por campo de grande aumento (40x); Espessura, medida da espessura da prega vocal em seu ponto de maior largura.



Effect of sugarcane biopolymer gel injected in rabbit vocal fold 223

Todos os coelhos apresentaram a presenca do BCA. Nao
houve expulsao do mesmo, casos de necrose ou calcificacao.
Nas pregas vocais injetadas com soro fisioldgico nao foi iden-
tificado qualquer tipo de reacédo inflamatdéria em ambos os
grupos. Nos coelhos de nimeros 2, 3, 4 e 7 a presenca de
infiltrado inflamatodrio polimorfo nuclear teve predominio de
eosindfilos.

Comparando-se os grupos | - 21dias, e grupo Il - 90 dias,
em relacdo a presenca de fibrose nas pregas vocais com
biopolimero, do infiltrado inflamatédrio linfomononuclear,

do infiltrado inflamatdrio polimorfonuclear e a analise en-
tre o predominio de células gigantes e da angiogénese entre
os grupos de injecao de biopolimero, nao houve diferenca
estatisticamente significativa entre os grupos.

Sobre as diferencas na espessura encontrada entre as
pregas vocais implantadas e as pregas vocais controle, a
comparacao mostrou-se estatisticamente significante, con-
forme a tabela 5.

Nao houve lesao da camada epitelial das pregas vocais
avaliadas a microscopia, figura 2.

Tabela 3 Aspectos histologicos encontrados no Grupo Il - 90 dias - prega vocal com biopolimero

Coelho Espessura Polimero INFLM INFPM CG Fibrose Angiogénese
3 1,3 + 2 Eos 1 0,7 2 5,6
7 2,9 + 1 Eos 1 0,6 2 1,7
9 5,0 + 1 0 32,0 2 3,7
11 2,8 + 1 0 6,2 1 6,3
12 3,0 + 1 0 27,0 1 5,9

INFLM, infiltrado inflamatorio linfomononuclear (0-3); INFPM, infiltrado inflamatério polimorfonuclear (0-3); Eos, predominancia
celular de eosindfilos; CG (células gigantes), média do nimero de células gigantes por campo de grande aumento (40x); Fibrose,
intensidade de fibrose encontrada; Polimero, presenca ou auséncia do biopolimero; Angiogénese, média do niumero de espagos

vasculares por campo de grande aumento (40x); Espessura, medida da espessura da prega vocal em seu ponto de maior largura.

Tabela 4 Aspectos histologicos encontrados no Grupo Il - 90 dias - prega vocal controle

Coelho Espessura Polimero INFLM INFPM CG Fibrose Angiogénese
3 1,2 0 0 0 0 0 0
7 2,0 0 0 0 0 0 0
9 1,9 0 0 0 0 0 0
11 1,4 0 0 0 0 0 0
12 1,2 0 0 0 0 0 0

INFLM, infiltrado inflamatorio linfomononuclear (0-3); INFPM, infiltrado inflamatorio polimorfonuclear (0-3); Eos, predominancia
celular de eosinofilos; CG (células gigantes), média do nimero de células gigantes por campo de grande aumento (40x); Fibrose,
intensidade de fibrose encontrada; Polimero, presenca ou auséncia do biopolimero; Angiogénese, média do niUmero de espacos

vasculares por campo de grande aumento (40x); Espessura, medida da espessura da prega vocal em seu ponto de maior largura.

Tabela 5 Analise comparativa da espessura, medida em sua
maior largura em milimetros, das pregas vocais implantadas
com o biopolimero e as pregas vocais no grupo controle

BCA / Controle/
Coelho (n) Espessura Espessura
(mm) (mm)
1 2,2 1,3
2 3,1 2,9
4 4,0 5,0
5 4,0 2,8
10 2,2 3,0 =
3 1,3 1,2 0,0058
7 2,9 2,0
9 5,0 1,9
11 2,8 1,4
12 3,0 1,2

Grupo |, 21 dias e Grupo Il, 90 dias.
Significante para a comparacao. (Teste de Mann-Whitney
U Wilcoxon).

Figura 2 Foto microscopica de prega vocal direita de coelho

apos trés meses do implante com BCA. Observamos depositos
de biopolimero entre as fibras do musculo vocal, sem altera-
¢oes na mucosa. (Coloracao HE, 40x)
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Discussao

As alteracGes das pregas vocais que envolvem reducao do
seu volume e falha no fechamento glético causam um es-
cape exagerado de ar durante a fonacao, o que torna a voz
excessivamente soprosa.

Para alguns desses casos, podem ser indicados procedi-
mentos cirdrgicos que compreendam o aumento do volume
da prega vocal afetada para reducao da fenda glotica. En-
tretanto, a colocacao de um material no interior da prega
pode alterar as suas propriedades vibratorias, seja pela sua
propria presenca, seja por alteracdes inflamatorias que ele
venha a produzir no espaco subepitelial, causando aspereza
na voz.

Nao existe ainda na literatura um material que seja con-
Senso para uso nas pregas vocais. Diversos materiais ja fo-
ram testados, entre eles a gordura, que parece ser a mais
utilizada em nosso meio, principalmente, pela facilidade de
obtencado e custo baixo, podendo ser inserida através de
uma bolsa submucosa na prega vocal por anestesia geral.10
Outros, como a hidroxiapatita, possuem custos elevados e
com referéncias na literatura empolgantes. Materiais in-
jetaveis tém, como uma de suas vantagens, poderem ser
aplicados sem a necessidade de anestesia geral, este nao é
o caso da hidroxiapatita, fascia ou tecido areolar, que ne-
cessitam ser introduzidas apds a criacao de uma bolsa sub-
mucosa ha prega vocal.>6:11,16-18

0 biopolimero de cana-de-aglicar vem sendo objeto de
inUmeras pesquisas. Diversos trabalhos exploraram a suas
propriedades em varios sistemas como a recomposicao das
paredes vasculares e abdominais, além da resposta inflama-
téria em orelha média.?13

O uso do gel de BCA em pregas vocais nunca foi descrito.
Este material foi escolhido por ser injetavel e por preencher
alguns critérios, como facilidade de manuseio, biocompati-
bilidade, custo baixo e pequena probabilidade de infeccao,
0 que o torna um bom candidato para correcées de altera-
cbes patologicas das pregas vocais.® '8

Em nosso estudo obtivemos uma resposta inflamatoria
de leve a moderada em ambos os grupos temporais de pre-
gas vocais com BCA. E nao houve reacéo inflamatdria impor-
tante pelo ato cirtrgico nas pregas vocais do grupo contro-
le. Outras substancias estudadas na literatura mostraram
resultados semelhantes em relacao a resposta inflamatoria
entre os casos e seus controles. Duprat, em 2001,5 estudou
o comportamento de enxertos de gordura em coelhos e ob-
teve respostas inflamatorias semelhantes entre os casos e
controles. Nas observacoes do autor, a gordura nao pareceu
interferir com a resposta inflamatoéria da agressao cirurgica
na prega vocal controle. Porém, o ato cirlrgico realizado
por este autor é distinto do que realizamos em nosso traba-
lho. Ele confeccionou bolsa para recepcao do enxerto gor-
duroso na prega vocal e seu controle era o trauma cirrgico
semelhante sem a colocacao do mesmo. A gordura autéloga
representa um custo obviamente mais baixo do que o BCA.18

0 trauma da injecao de soro fisiologico nao foi importante
para desencadear respostas de atividade inflamatoria nem fi-
brogénicas em nossas observacdes e em literatura com meto-
dologia semelhante. Em 2007, Perazzo et al.'? utilizaram de
técnica cirdrgica semelhante a nossa para a injecao de acido
hialuronico em pregas vocais de coelhos. Este autor obte-
ve resultados semelhantes ao nosso estudo nas pregas vocais

controles, onde foi utilizada a injecao de soro fisiologico. Ob-
servou-se praticamente a auséncia de resposta inflamatoria
na prega vocal injetada com soro fisioldgico. O acido hialuro-
nico, assim como o BCA, pode ser injetado sob anestesia local
no homem, porém aquele apresenta maior custo.

O uso do BCA em sua formulacao em gel provocou maio-
res reacoes inflamatorias que seus controles e esta ativi-
dade perpetuou-se no periodo estudado. Os grupos de ca-
sos das trés semanas e trés meses foram estatisticamente
equivalentes para todas as variaveis inflamatorias estuda-
das. A resposta inflamatoéria foi basicamente composta por
infiltrado linfomononuclear de leve a moderada intensidade
e alguns coelhos apresentaram infiltrado polimorfonucle-
ar com predominancia de eosinofilos. Este achado nao foi
descrito em outros trabalhos com outras substancias. Nao
ha descricao na literatura de presenca de eosinofilos com
uso do BCA em outras localidades. Essas células responsa-
veis pelas reacoes alérgicas e a presenca destas devera ser
mais bem estudada, pois a possibilidade de contaminacao
de substancias como o po6 utilizado nas luvas cirGrgicas pode
ter contribuido para o aparecimento delas, bem como o lo-
cal da infiltracao ou a formulacao em gel estar relacionado
a este achado.

A fibrogénese induzida pelo BCA em gel foi de leve a
moderada intensidade. O padrao encontrado tinha predomi-
nancia periférica com aparente formacao de capsula fibro-
sa. Alguns espécimes, como a prega vocal do coelho 2, com
BCA, mostrou um padrao nodular e nao homogéneo. Mesmo
em casos aonde a localizacao do biopolimero foi mais super-
ficial, nao houve alteracao da camada epitelial ou do espaco
de Reinke. Conforme relatado nos trabalhos de Flinck C,20
Thibeault SL2"22 e Longaker MT,23 a preservacio das cama-
das subepiteliais € de extrema importancia para manuten-
cao da onda mucosa e preservacao da qualidade vocal. Esta
resposta fibrogénica com auséncia de repercussoes epite-
liais - sem retracdes, sem formacao purulenta ou extrusao
pode nos sugerir que o biopolimero em sua forma de gel
pode ser bioativo e preservar as funcoes vibratorias normais
do epitélio. Porém, a presenca de um processo inflamatorio
nas camadas subepiteliais pode sugerir uma alteracao nas
propriedades fisicas do espaco de Reinke, que também tem
importancia capital na producao da voz. A eventual reducao
da amplitude de onda mucosa pode causar aspereza na voz.
Entretanto, tal resposta inflamatoria também ocorreu com
qualquer dos outros materiais ja estudados.

Apesar de haver células gigantes do tipo corpo estranho,
notamos elementos que sugerem boa integracao do biopoli-
mero com os tecidos, como a presenca constante da angio-
génese e cordoes fibrosos que passam pelo biopolimero. Por
conta desta biointegracao do BCA, com células invadindo a
sua intimidade, nao conseguimos identificar facilmente nas
laminas estudadas os limites precisos do material dentro da
prega vocal e, por vezes, o biopolimero parecia difundir-se
nos tecidos, o que inviabilizou a mensuracao da area total
ocupada pelo mesmo. Por este motivo, uma analise mais
detalhada do grau de absorcédo do biopolimero nao pode ser
realizada. Entretanto, como houve uma dificuldade maior
de determinarmos a regiao do biopolimero no grupo de trés
meses, infere-se que houve alguma absorcao, mesmo que
parcial, do BCA ao longo do tempo.

Por outro lado, pudemos analisar a espessura das pregas
vocais em sua maior dimensao de corte com o objetivo da
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analise do aumento do volume. As laringes ndao foram sec-
cionadas de maneira padrao em todos os coelhos e, por , a
comparacao entre os grupos temporais (21 dias e 90 dias)
teria um viés importante. Porém, como as pregas vocais de
cada laringe era seccionada da mesma maneira, foi possi-
vel comparar a espessura da que recebeu o BCA com o seu
controle.

O aumento observado nas pregas vocais foi significante
e isto é de extrema importancia, ja que um dos principais
objetivos da injecdo de biomateriais na prega vocal é jus-
tamente o aumento do seu volume e o consequente fecha-
mento da fenda glotica que possibilite uma melhor emissao
vocal.

Contrariamente ao que aconteceu em casos estudados
com outras substancias, no presente estudo, nao houve ex-
pulsao ou auséncia dos biopolimeros. O BCA esteve presen-
te em todas as pregas vocais injetadas. Durante a analise
macroscopica, a prega vocal com BCA era, por vezes, fa-
cilmente identificada pela diferenca do volume provocado
pela presenca da mesma (fig. 3).

Figura 3 Fotografia de laringe de coelho apos trés semanas de
implante de BCA em prega vocal direita. Macroscopicamente,
notamos o apagamento do sulco entre a prega vocal e a banda
ventricular ipsilateral.

Conclusao

Podemos considerar que, apesar de produzir uma reacao
inflamatoria nos tecidos das pregas vocais que perdurou du-
rante todo o periodo de estudo, o BCA persistiu apds trés
meses na prega vocal, aumentando consideravelmente o
seu volume e produzindo uma reacdo inflamatéria leve a
moderada.
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