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RESUMO: Com o objetivo de avaliar a eficicia do pericirdio bovino (PB) para corrigir defeitos artenais,
provocados nas artérias femorais do cdo, foram realizados remendos de PB ¢ veia cefilica autéloga (VA). Foram
utilizados vinte cies, Canis familiaris (0ito machos ¢ doze fémeas), divididos em dois grupos de dez animais
(I ¢ II), para serem reoperados no 7° ¢ 30° dias de pds-operatdrio (PO), respectivamente. Para andlise dos dados,
aplicou-s¢ o teste do qui-quadrado ou teste exato de Fisher (a£ 0,05). Nas avaliagoes clinicas ndo foram observadas
alteragbes significantes, independentemente, do tipo de enxerto utilizado ¢ tempo de observagiio PO. As avaliagdes
histolégicas, entre os enxertos de PB ¢ VA, nido difeniram significantemente quanto a presenga de infiltrado
inflamaténo agudo ¢ trombo mural, que predominaram no 7° PO, enquanto a presenga de tecido de granulagdo,
placa miofibrobldstica ¢ células endoteliais predominaram no 300 PO. A presenca de necrose, no 7' PO, entre
os enxertos de PB e VA, fui significantemente maior no PB. Os enxertos nido solreram calcificagio. Ocorreu
significante reagio tipo corpo estranho ao fio de polipropileno, no 30" PO, em ambos os enxertos. O PB mostrou-
se elicaz como substituto artenial em cies, compardvel 4 VA, para o periodo de observagio estabelecido.

DESCRITORES: Biopriteses. Artéria femoral. Pericdrdio. Veia. Caces.

INTRODUCAO

-

A veia safena interna autéloga € o substituto
arterial de escolha, nas reparagdes arteriais periléricas
de pequeno ¢ médio calibres, sendo o padrio com
0 qual todos os demais enxertos ou préteses sdo
comparados.'***

Todavia, nem sempre dispomos de uma veia
autéloga em condigdes de servir como substituto,
porque pode ter sido ressecada, utilizada como ponte
ou remendo ou apresentar alteragdes patolégicas.
Além disso, a ressecgdo de uma veia requer maior
tempo operatdrio, devido 2 necessidade de coleta e
preparo da mesma.

Por outro lado. o pericdirdio bovino (PB) ¢
impermedvel, resistente de fdcil manuseio e obtengio,

de baixo custo, de espessura fina ¢ uniforme ¢ além
disto, o emprego do PB pode evitar a utilizacdo da
veia autéloga como simples remendo, ! *!1213

Em (ung¢iio da necessidade de se dispor ¢ avaliar
substitutos arteriais  biolégicos com diferentes
comprimentos, calibres, larguras e configuracoes bem
como as dificuldades de sc¢ cswudar as possiveis
alteracoes que podem acometé-los, resolveu-se avaliar
a clicdcia do pericirdio bovino para reparar lesoes
arteriais provocadas no cio.

METODO

Foram utilizados vinte cdes (Canis familiaris),
adultos, oito machos e doze fémeas, com peso entre
8 e 16 kg.
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Os ciies foram distribuidos, por sorteio, em dois
grupos de dez animais, para serem reoperados nos
dias de poés-operatério (P.0.) pré-determinados:
GRUPO I: 7* P.O. ¢ GRUPO II: 30" P.O.

Os ciies ficaram em jejum para alimentos solidos
por 12 horas ¢ para dgua por 2 horas antes do ato
operatério. Os anmimais foram pesados ¢ ministrada
medicagio  pré-anestésica:  acepromazina 0,2% na
dose de 0,1 mg/kg, por via intramuscular ¢ o tiopental
sodico a 2.5% na dose de 15 mg/kg, por via
endovenosa, dosc total injetada lentamente e
complementada quando necessdrio. Realizou-se
intubagdo orotraqueal ¢ mantiveram-se os cies em
respiragio  espontineca.

Todos os animais receberam cefalexina 1,0 g por
via endovenosa, antes de iniciar 0 ato operatério e
de 12 em 12 horas nas primeiras 24 horas.

Ressecou-se segmento de veia cefilica de 3,0
em de comprimento, do membro tordcico esquerdo,
que foi aberta longitudinalmente e moldada no tamanho
adequado a lesfio, provocada na artéria femoral.

O retalho de pericirdio bovino loi recortado, de
forma andloga & veia e lavado por imers@io consceutiva
em cinco banhos de 200 ml de soro fisioldgico com
1.000 ml de heparina, por um minuto cada banho.
O pericdardio bovino foi suturado com sua face lisa
em contato com ¢ fluxo sanguinco.

Fez-se arteriotomia longitudinal com bisturi de
limina 11 e ampliou-se a incisdo com tesoura de
Potts, na extensdc de aproximadamente 1,0 cm.

Suturou-se os remendos com fio de polipropileno
7-0, de agulhas cilindricas, atraumadticas, vasculares.

Alternou-se, de um céio para o outro, o lado em que
um determinado tipo de enxerto foi implantado.
A avaliacio clinica foi realizada, dianiamente,
com destaque para a realizada no dia da reoperagio.
Na reoperacio a anestesia e as vias de acesso
foram as mesmas empregadas na primeira operagio.
Extirparam-se os segmentos arteriais contendo os
enxertos, com margem cranial e caudal de 1,0 cm.
A eutandsia dos animais foi realizada, mediante
infusdo rdpida de injegio endovenosa de 20 ml de
cloreto de potdssio (KCI 19,1%).
As pecas operatdrias foram identificadas ¢
depois, mergulhadas em uma solu¢do de formaldeido
a 10%.

De cada pega, foram retirados de 2 a 5 [ragmentos
gque foram corados com solugdo de hematoxilina e
cosina ¢ mais 2 cortes que foram corados com
solugdo de Verhoet! (para fibras eldsticas) e de
tricromio de Masson (para fibras coldgenas).

Para a andlise estatistica dos resultados foram
aplicados os testes do qui-quadrado ou cxato de
Fisher, tendo em vista as restricdes de COCHRAN.

Em todos os testes fixou-se em 0,05 ou 5 % (af
0,05) o nivel para a rejeicio da hipdlese de nulidade.
Para o teste do qui-quadrado, o valor critico foi igual
a 3,84 (lgl); para o exato de Fisher, p = 0.05.

RESULTADOS

Estdo representados pelas Tabelas de L a VII e
nas Figuras de | a 6.

TABELA 1-Caes dos grupos I e II, segundo a presenga de infiltrado inflamatério agudo no enxerto de pericardio

bovino (PB) ou de veia autdloga (VA).

GRUPO 1 9% PRESENTE GRUPO II % PRESENTE GRUPO 1 X II
ENXERTO TOTAL TOTAL
p 10 100 10 40 p=0,0054*
VA 10 80 10 40 p=0,0849
TOTAL 20 90 20 40 ¢2=10,99%*
p= 0,2368 p= 0,6750

TABELA II - Caes dos grupos I e II, segundo a presenga de focos de necrose no nivel do enxerto de pericirdio bovino

(PB) ou de veia autéloga (VA).

GRUPO 1 GRUPO 1I GRUPO
ENXERTO TOTAL % PRESENTE TOTAL % PRESENTE I X1I
PB 10 60 10 10 p=0,0286%
VA 10 10 10 10 p=0,7632
TOTAL 20 35 20 10 p=0,0637
*p = 0,0286 (PB > VA) p = 0,7632
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TABELA 1II - Cies dos grupos I e II, segundo a presenga de trombo mural ne nivel do enxerto de pericirdio bovino
(PB) ou de veia autdéloga (VA).

ENXERTO GRUPO 1 GRUPO 11 GRUPO
TOTAL % PRESENTE TOTAL % PRESENTE I X1
PB 10 90 10 20 p=0.0027%*
VA 10 60 10 10 p=0.0286*
TOTAL 20 75 20 15 c2=14,54*
p = 0.1517 p = 05000

TABELA 1V - Cies dos grupos I e II, segundo a presenca de tecido de granulagio no nivel do enxerto de pericirdio
bovino (PB) ou de veia autologa (VA).

ENXERTO GRUPO [ GRUPO I GRUPO
TOTAL % PRESENTE TOTAL % PRESENTE 1 X1
PB 10 50 10 100 p=0,0162*
VA 10 100 10 90 p=0.5000
TOTAL 20 75 20 95 p=0.9088
p=00162 (VA > PB) * p = 0.5000

TABELA V- Caes dos grupos I e II, segundo a presen¢a de reagio de corpo estranho ao fio no nivel do enxerto
de pericirdio bovino ( PB) ou de veia autdloga (VA).

ENXERTO GRUPO 1 GRUPO 1l GRUPO
TOTAL % PRESENTE TOTAL % PRESENTE IX 1
PB 10 0 10 20 p=0.2368
VA 10 0 10 20 p=0,2368
TOTAL 20 0 20 20 p=0.0530*
Dispensa anilise estatistica p = 0.7090

TABELA VI - Cies dos grupos I e 1l, segundo a presenca de células endoteliais nos enxertos de pericardio bovino
(PB) ou de veia autdloga (VA).

ENXERTO  GRUPO I GRUPO 1I GRUPO
TOTAL % PRESENTE TOTAL % PRESENTE IX 1
PB 10 0 10 60 p=0,0054*
VA 10 20 10 80 p=0,0115%*
TOTAL 20 10 20 70 €2=15,00*
p = 0.2368 p = 03142

TABELA VII - Cées dos grupos [ e 11, segundo a presenca de placa miofibroblistica no nivel do enxerto de periciardio
bovino (PB) ou de veia autéloga (VA).

ENXERTO GRUPO I GRUPO 11 GRUPO
TOTAL % PRESENTE TOTAL % PRESENTE [ X 1
PB 10 0 10 60 p=0,0054*
VA 10 0 10 70 p=0,0015%
TOTAL 20 0 20 65 €2=19.25*
Dispensa p = 0,5000
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Fig. 4 - Fotomicrografia do cenxcrto de pericirdio bovino no
30% dia de pés-operatorio (ciio 10-11). Observa-se presenga de
célula gigantes tipo reagio de corpo estranho ao fio. (T). H.E.
-400x

Fiz. | - Retalho de pericardio bovino. Com destaque para a
face lisa

Fig. 5 - Fotomicrogratia do enxerto de vena cephalica autéloga
no 30° dia de pds operatério (cio 5-11). Enfatiza, em maior
aumento, a presenga do endotélio ¢ da placa miofibrobldstica
Fig. 2 - Fotomicrografia do enxerto de vena autdloga no 7°  no enxerto de veia autdloga. H.E. - 200x.

dia de pos-operatério (cdo 10-1), Observa-se a presenga de
trombo mural (seta maior), fio com fibrose ao seu redor (T),
focos de necrose do enxerto (TT) e infiltrado inflamatério
agudo na artéria hospedeira (TTT), HEE. - 40x.

Fig. 6 - Fotomicrogralia do enxerto de pericirdio bovino no
30" dia de pos-operatdrio (cdo 2-I1). Observa-se detalhes da
placa miofibrobldstica. Tricromio de Masson. 100x.

DISCUSSAO

Fig. 3 - Fotomicrografia do enxerto de pericdrido bovino no

30¢ dia de pos-operatorio (cdo 3-11). Observa-se a presenga X .

de trombo em orgamzagio com tecido de granulagio exube- O desenvolvimento de substitutos  vasculares
rante (seta maior) ¢ infiltrado inflamatério agudo (seta menor).  bioldgicos que funcionem efetivamente, em artérias
H.E. - 40x.
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de pequeno e médio calibres tem sido um desafio para
a cirurgia vascular, apresar dos esforgos dispendidos,
em pesquisa, para encontrar-se¢ o substituto vascular
ideal.’

O PB, como enxerto heterélogo é maledvel,
resistente, de espessura fina e uniforme, é de ficil
manuscio e sutura, com boa coaptagio, assemelhando-
se muito, em espessura ¢ consisténcia, 4 parede
arterial normal e, por ndo ser poroso, dispensa pré-
coagulagdo."™""? (Fig. 1)

O PB ¢ colhido sob condigdes estéreis nos
frigorificos ¢, no laboratério, ¢ tratado com
glutaraldeido. Este tratamento reduz a imunogenicidade
e garante a esterilizagio do material biologico.'!-2

Em nosso trabalho observamos na avaliagio
clinica pds-operatéria, que os animais apresentavam-
se ativos, alertas ¢ aceitavam a alimentagiio. Durante
o periodo de observagdo, ndo ocorreram mortes.

Na avaliagio macroscdpica da reoperagio nido
obscrvamos infecgdo, exposi¢io do enxerto, dilatagio
local do enxerto, falso ancurisma, necrose local ou
gangrena dos membros.

Na avaliagdo histolégica das pecas dos enxertos
constatamos reagdo tecidual significante 20 fio de
polipropileno, tipo corpo estranho. no 30° P.O. ¢
independentemente do tipo de enxerto utilizado (Tab.
V. Fig. 4). Embora o fio de polipropileno tenha sido
utilizado por ser monofilamentar, provocar baixa
rcagio tecidual, apresentar pequena capacidade
trombogénica, além dc ndo influenciar na avaliagio
dos substitutos arteriais®

Nossos experimentos demonstraram que houve
uma incidéncia significantemente maior de infiltrado
inflamatério agudo nos animais do grupo I do que
nos animais do grupo II. Porém, entre os dois
enxertos avaliados, a incidéncia de presenga de
infiltrado inflamatério agudo foi. significantemente.
maior quando utilizamos o PB (Tab. I, Fig. 2).

BERNARDES e NIGRO (1993 c¢ 1996)*
estudaram a presenga de infiltrado inflamatério, em
enxerto de veia do cordio umbilical humano, tratada
com glutaraldeido e aplicada a artéria femoral do cao
nos sete ¢ trinta dias de P.O.. Estes autores observaram
incidéncia significantemente maior de reagdo
inflamatéria nos animais com 7 dias de P.O. ¢
sugeriram ocorrer uma adaptagiio imunoldgica entre
o cilo receptor ¢ o enxerto biolégico ndo autélogo.
Por outro lado, o tratamento com glutaraldeido pode
ter influenciado satisfatoriamente esta resposta
inflamatoria '

CHATTERIJEE ¢ col. (1962) verificaram no
exame histolégico de remendos venosos, implantados
na artéria femoral do cdo que, nos primeiros 21 dias,
0s cnxertos venosos apresentavam uma camada de
fibrina recobrindo a superficie luminal. Além disto,
constataram que a camada média do enxerto venoso
apresentava degeneragio com necrose. Estes autores
relacionaram a presenga de necrose, no remendo de

veia autdloga, ao edema e isquemia que ocorrem pelo
trauma da manipulagio operatdria (coleta, preparo e
sutura)®,

CHATTERIJEE ¢ col. (1962) observaram que a
reaciio de necrosc, a partir de 21 dias, foi gradualmente
substituida por fibras coligenas ¢ miofibroblastos
dispostos em camadas sob o endotélio neoformado.
Esta reparagio do tecido necrético pelo cicatricial foi
relacionada a adaptagdo do remendo venoso a artéria
receptora®,

O cxame histologico das pecas de nosso
experimento demonstrou a presenga de focos de
necrose significantemente maior nos enxertos de PB
dos animais do grupo [ (Tab. II; Fig. 2).

A andlise da presenga microscipica de trombo,
na superficic luminal dos cenxertos de VA ¢ PB,
mostrou incidéncia significanlemente maior nos cics
do grupo [, independente do tipo de enxerto (Tab.
1, Fig. 2)

No 30° P.O., a presenga de trombo mural foi
significantemente menor do que a encontrada no 7°
P.O., o que pressupde ter ocorrido um processo de
lisc efou de organiza¢io dos trombos, coincidindo
com as observagbes feitas por GUIDOIN e col.
(1989)%, neste mesmo periodo de observagio pos-
operatéria, que sugeriram ocorrer lise ¢ organizagio
dos trombos murais.

Associado a lisc e organizagdo do trombo mural,
a andlise histologica das pegas mostrou a presenca
de tecido de granulagiio (Fig. 3). cuja incidéncia foi
significantemente maior nos cnxertos dos animais do
grupo Il ambos com enxertos de PB. Isto pode ser
interpretado como um processo de organizagio da
reagio inflamatéria aguda (infiltrado inflamatério
agudo, necrose ¢ trombo mural), provocada pelos
diferentes enxcertos.

Entre os animais do grupo L. houve incidéncia,
significantemente, maior de tecido de granulagdo nos
enxertos de VA, Este resultado pode indicar que o
enxerto de veia autdloga apresenta uma melhor
tendéncia 2 organizacio da reacdo inflamatéria do
que o enxerto dc PB (Tab. IV).

GUIDOIN ¢ col. (1989)* estudaram a cicatrizagdo
de enxertos de cardtida bovina, implantados na aorta
de cies, e dividiram este processo de cicatrizagio em
3 fases histolégicas: 1) de 4 a 48 horas - reagdo do
sangue a superficie do enxerto biologico, com presenga
de dep6sitos de fibrina, leucdcilos, eritréeitos e
plagquetas (trombo mural), 2) de | a 2 semanas -
caracterizada por lise ¢ reorganizagio do trombo e
3) de 1 a 6 meses - caracterizada por reagdo
granulomatosa e proliferacdo de células endoteliais,
dispostas ¢cm camadas.

Em nosso experimento, a formacdo de células
endoteliais, na superficie interna dos enxertos ndo
ocorreu em nenhum dos animais do grupo I. O tempo
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de observagio de 7 dias pode ter sido insuficiente
para que ocorresse a neoformagio de células endoteliais
destes enxertos. As células endoteliais  estavam
auscntes nos dois tipos de enxertos, 0 gue presume
que ambos reajam de forma semelhante, neste periodo
de observagio. SOTTIURAI e BATSON (1983)"
observaram que a neoformagio de células endoteliais
raramente ocorre antes de dez dias de pds-operatorio.

Nos enxertos dos animais do grupo II, a
neoformagido de células endoteliais mostrou incidéncia
maior estatisticamente signiticante, tanto para o enxerto
de PB como para o enxerto de VA, porém nio houve
diferenga significante entre cles (Tab VI Fig, 5).

FONKALSRUD, SANCHEZ ¢ ZERUBAVEL
(1978)" alirmaram que, a lesiio do endotélio € inerente
ao processo de enxertia da VA (coleta, preparo ¢
implante) ¢ que a perda desta camada de células
endoteliais, expde uma nova superficie ao sangue
circulante com resultante adesiio de células sanguincas
(plaquectas, leucdcitos ¢ hemicias).

FUCHS e col. (1978)" estudaram. em veias
humanas e de cies (veia cefilica), as alteragoes
microscopicas induzidas pela manipulacio ¢
observaram extensa degrada¢io do endotéhio, logo
apds o implante das veias com leucocitos ¢ fibrina
sobre a superficie descamada. Também, obscrvaram
regencragio endotelial, que recobria a superficie
luminal, em seis semanas. Durante este periodo. a
camada média apresentou transformagido fibrosa com
depésito de coldgeno e diminuigdo do nimero relativo
de c€lulas musculares lisas.

A presenca dec placa miofibrobldstica, nos
cnxertos dos animais do grupo L. nio foi observada.
Porém, houve presenga de placa miofibroblistica nos
enxertos de PB ¢ VA, no grupo I, embora nio
verificdssemos diferenga estatisticamente significante
entre os dois enxertos, para o tamanho da amostra
cstudada (Tab VII; Fig. 5 e 6).

Em nossos experimentos nio observamos
calcificagio nos enxertos de PB e de VA nos animais
dos grupos 1 ¢ II. Este resultado provavelmente estd
relacionado ao tempo de observagio pos-operatério,
que ndo for prolongado.

ARAUJO e col. (1987)! enfatizaram que, a
calcificagio é um dos maiores problemas com as
vilvulas cardiacas de pericirdio bovino e surge,
comumente, €m pacientes jovens ¢ criangas e, também,
depende do tempo de implante. TANG e YUE
(1995)" propuseram que a calcificagio ocorre devido
& interagiio do receptor ao enxerto, além de depender
de fatores bioquimicos. Estes autores sugeriram que
o tratamento quimico do pericirdio bovino com
glutaraldefdo pode induzir a desvitalizagio celular,
que rompe o mecanismo celular de regulagio do
cileio.

O desenvolvimento de novos métodos de
tratamento quimico dos substitutos destinados & drea
cardiovascular, também, tem se mostrado um campo
fértil para aprimoramento destes materiais como. por
cxemplo, a utlizagio de diacetais de glutaraldeido no
tratamento quimico do pericardio bovino' .

Em nosso estudo, o comportamento (clinico ¢
histoldgico) biologico do pericardio bovino mostrou-
se semelhante ao da VA, que ¢ o padrio para
comparagio dos enxertos, embora. s¢ja importante
fazer observagbes das caracteristicas estudadas, por
perfodos mais prolongados, para avaliar alteragoes
dependentes do tempo de evolu¢do pds-operatoria.

CONCLUSAO

O periciardio bovino mostrou-se eficaz como
substituto arterial, na artéria femoral do cio,
comparivel com o padriio utilizado de veia autéloga.

COSTA. RFB.: NIGRO, A.JT.: VIEIRA, W.T.T. - Bovine pericardium prosthesis arterioplasty. Experimental

study in dogs. Acta Cir. Bras., [2(2):111-7, 1997.

SUMMARY: The aim of this work was to evaluate the efficacy of bovine pericardium (BP) patch graft
to treat arterial defects created in the femoral artery of dogs, compared to the cephalic vein autograft (CVA)
on both sides of the arteries. Twenty mongrel dogs (eight males and twelve females), were used and distnbuted
in two groups of ten animals (1 and II), 10 be re-operated on the 7* and 30 post operative days, respectively.
Clinical and histological data analysis were done using the chi-square and exact Fisher test (af 0,05). Significant
alterations wasn't found in the clinical cxaminations, independently, of the kind of graft used and post operative
observation period. It wasn't found any significant difference between the BP and CVA grafts in the histological
analyses concerning the presence of inflammatory cell infiltration and mural thrombi that predominated on the
7" post operative day. Whilst, the presence of granulation tissue, myofibroblastic plaque and endothelization
predominated on the 30" post operative day. The presence of necrosis was found significant for both BP and
CVA, on the 7* post operative day, being higher for BP. Calcification of the grafts was not observed. A significant
reaction of strange body kind to the polypropylene yarn take place on the 30* PO for both gralts. These results
sugested that BP was efficient as artery substitute for dogs, which was comparable to CVA, for the setiled

period of observation,

SUBJECT HEADINGS: Bioprosthesis. Femoral artery. Pericardium. Vein, Dogs,
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