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CARTA AO EDITOR

Response to the Letter to the
Editor regarding ‘‘Comparison
of temporalis fascia muscle
and full-thickness cartilage
grafts in type 1 pediatric
tympanoplasties’’ by Yegin

et al. (Braz J Otorhinolaryngol.
2016;82:695-701)"

@ CrossMark

Resposta a carta a editora sobre ‘‘Comparacao
de enxertos com fascia do musculo temporal
e cartilagem de espessura total em
timpanoplastias tipo 1 em criancas’’ de Yegin
et al. (Braz J Otorhinolaryngol.
2016;82:695-701)

Cara Editora,

Gostariamos de agradecer ao Dr. Zheng-cai Lou por seus
comentarios valiosos e precisos sobre o nosso artigo.” Em
primeiro lugar, os principais resultados da timpanoplas-
tia pediatrica tipo 1 sdao as taxas de sucesso do enxerto
e os resultados auditivos pos-operatdrios. Nossos resulta-
dos indicam que a taxa de sucesso do enxerto foi de
92,1% do grupo cartilagem, em comparacao com 65% do
grupo fascia temporal, respectivamente. No grupo fascia,
0 gap no pré-operatorio foi de 33,68 +£11,44dB e no pos-
-operatorio, de 24,25 412,68 dB. No grupo cartilagem, o gap
aéreo-0sseo no pré-operatorio foi de 35,68 +12,94dB e no
pos-operatorio, 26,113 £12,87 dB. A taxa de sucesso anato-
mico do grupo cartilagem foi significativamente melhor do
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que a do grupo fascia (p<0,01). Nao houve diferenca sig-
nificativa nos resultados funcionais entre os grupos fascia
e cartilagem (p>0,05). A espessura da cartilagem tragal
foi medida com precisdo por um micrometro e registada
intraoperatoriamente. Uma parte de comprimento regular
da cartilagem tragal foi excisada e a espessura da cartila-
gem tragal foi medida. A mensuracao da espessura foi feita
pelo mesmo cirurgiao (YY). Todas as medidas foram repeti-
das pelo segundo cirurgidao (MC) para evitar variacoes entre
observadores. Trés medidas foram feitas para evitar dis-
crepancias e resultados incorretos. As mensuragées foram
feitas nas partes superior, média e inferior da cartilagem
tragal. A espessura média da cartilagem tragal foi aceita
como a média de trés medidas. A espessura média total da
cartilagem tragal foi 0,693 +0,094 mm no sexo masculino
e 0,687 +0,058 mm no sexo feminino. Que seja de nosso
conhecimento, o presente estudo é o primeiro estudo de
mensuracao da espessura da cartilagem tragal na timpano-
plastia pediatrica.’

O Dr. Zheng-cai Lou aponta que *‘revisao retrospectiva’’ e
“*alocacao aleatdria’’ sejam coisas contraditorias, comenta
sobre o desenho de nosso estudo. A observacao esta correta.
Mas, na discussao, a explicacao dessa condicao foi colo-
cada em destaque. Honestamente, nao ha consenso sobre
a selecao de materiais de enxerto para timpanoplastias;
depende inteiramente da experiéncia e das preferéncias
do cirurgido. Em nossa clinica, a selecao de materiais de
enxerto para timpanoplastias pediatricas depende intei-
ramente da experiéncia e preferéncias do cirurgido. Isso
resulta em uma alocacao aleatoria por parte dos cirurgioes,
com o uso de enxertos com fascia do misculo temporal
ou cartilagem tragal. A selecao do material de enxerto em
geral ndo é objeto do nosso desenho de estudo. Portanto,
para essa condicao, nao houve contradicao. Imaginamos
que o Dr. Lou poderia nos entender melhor ap6s uma
avaliacao mais cuidadosa. Concordamos com a necessidade
de futuros estudos prospectivos com controle aleatério e
que um maior tamanho da amostra e maior tempo de
seguimento sdo necessarios para comparar os resultados
anatomicos e funcionais entre varios tipos de cartila-
gem.

Em relacdo aos outros comentarios sobre os critérios
de exclusao, gostariamos de agradecer por nos chamar a
atencao sobre o fato. O tecido de granulacdo pode afe-
tar o sucesso das timpanoplastias pediatricas, mas nenhum
estudo relatou essa condicdo. Honestamente, no prontuario
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de nossos pacientes, nao ha registro a respeito de tecido de
granulacdo em timpanoplastias pediatricas.

Embora os dados sobre a selecao de material de enxerto
para timpanoplastias pediatricas continuem a aumentar,
nao ha, por enquanto, consenso.® No entanto, futuramente
também planejamos comparar os resultados anatéomicos e
funcionais de varios tipos de enxerto (de pericondrio, de
fascia, de varias cartilagens [conchal e tragal]) e diferentes
espessuras de cartilagens em timpanoplastias pediatricas.
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