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RESUMO

Objetivo: Verificar, do ponto de vista tensional e morfologico, o efeito do extrato aquoso de aroeira-do-sertdo a 10% na
anastomose coldnica, na vigéncia de colite induzida por acido acético a 10%, em ratos Wistar. Métodos: Foram utilizados
48 ratos da linhagem Wistar, distribuidos em dois grupos. Todos os animais foram submetidos a indugdo da colite por
solucédo aquosa de acido acético a 10%. Vinte e quatro horas apds, os animais foram submetidos a laparotomia, colotomia
transversa total e anastomose término-terminal com fio de polipropileno 5-0. Grupo A (veiculo), animais tratados com
veiculo a base de carboximetilcelulose. Grupo B (aroeira), animais tratados com extrato aquoso de aroeira a 10%. Ambos
tratamentos foram sob a forma de enema. Os grupos A e B foram distribuidos em subgrupos A3, A7, Al4 e A21; B3, B7,B14
e B21, respectivamente, conforme a data prevista para a eutanasia (3, 7, 14 e 21 dias). Nas respectivas datas, os animais
foram relaparotomizados, o segmento colénico contendo a anastomose foi ressecado, submetido ao teste de pressdo e em
seguida a andlise histolégica. Para o estudo morfoldgico, as Iaminas foram coradas com hematoxilina-eosina e avaliou-se
a condicdo de cicatrizacdo baseado numa tabela de escores que variava de 0 a 16. Quanto maior o escore melhor o grau de
cicatrizacdo. Resultados: Na avaliagdo do estudo morfoldgico, que quantifica a evolucéo e o grau de cicatrizagdo, como
resultado final do processo cicatricial, o0 grupo aroeira foi superior ao grupo veiculo (p<0,05) no vigésimo primeiro dia,
mostrando maior rapidez na reparacdo tecidual que se da por regeneracdo e nao por fibrose. Com relagdo ao teste de
tensdo, houve diferenga estatisticamente significante no dia 3, com predominancia do grupo aroeira sobre o grupo veiculo
(p<0,05). Conclusdo: O extrato aquoso de aroeira-do-sertdo a 10%, tem atividade cicatrizante na anastomose col6nica nha
vigéncia de colite induzida por acido acético a 10%. Melhora a resisténcia a tensdo na zona da anastomose coldnica no 3°
dia.

Descritores: Cirurgia colorretal. Colite. Plantas Medicinais. Acido acético.

ABSTRACT

Purpose: Verify, from a morphologic and tensional view point, the effect of the 10% aqueous extract of aroeira-do-sertdo
on the colonic anastomosis, during the occurrence of 10% acetic acid induced colitis, in Wistar rats. Methods: There were
used 48 Wistar rats, distributed in two groups. All animals were subjected to induction of colitis by aqueous solution of
10% acetic acid. Twenty-four hours later, the animals were subjected to laparotomy, transverse total colotomy and end-to-
end anastomosis with 5-0 polypropylene. Group A (vehicle), animals treated with carboxymethylcellulose based vehicle.
Group B (aroeira), animals treated with 10% aroeira aqueous extract. Both treatments were by means of enema. Groups A
and B were distributed in subgroups A3, A7, Al4 and A21; B3, B7, B14 and B21, according to the foreseen euthanasia date
(days 3, 7, 14 and 21). On these dates, the animals were relaparotomized, the colonic segment containing the anastomosis
was ressected, subjected to the pressure test and then to the histological analysis. For the morphologic study, the slides
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were dyed with hematoxilin-eosine and the healing status was evaluated based on a score chart that ranked from 0 to 16.
The higher the score, the better the healing. Results: On the evaluation of the morphologic study, which quantifies the
evolution and degree of healing, as a final result of the healing process, the group aroeira was superior to the group vehicle
(p<0,05) on the twenty-first day, showing higher velocity on tissue repair that occurs by regeneration and not by fibrosis.
With respect to the tension test, there was a statistically significant difference on day 3, with predominance of the group
aroeira over the group vehicle (p<0,05). Conclusion: The 10% aroeira-do-sertdo aqueous extract, has healing activity on
the colonic anstomosis during the occurrence of 10% acetic acid induced colitis. It improves the resistance to tension on

the colonic anastomosis zone on the 3" day.

Key-words: Colorectal surgery. Colitis. Plants, Medicinal. Acetic acid.

Introducéo

A anastomose coldnica apresenta morbidade e
mortalidade elevada devido a um risco relativamente alto
de deiscéncia. A deiscéncia anastomotica € a mais grave
complicacdo nas intervengdes cirdrgicas do intestino
grosso'?. Existem varias situagOes de risco de deiscéncia
de anastomose. A colite ulcerativa pelas alteragGes
metabdlicas e inflamatdrias que pode causar ao paciente,
se constitui em um desses fatores. Apesar do tratamento da
colite ser essencialmente clinico, em algumas situagdes
poderd necessitar de tratamento cirlirgico, envolvendo a
realizacdo de anastomose colénica.

Para o estudo de varios aspectos da colite, modelos
experimentais foram desenvolvidos, sendo o modelo de
inducdo da colite pela aplicacdo de acido acético a 10% por
via retal, em ratos, um dos mais utilizados?®.

A aroeira-do-sertdo (Myracrodruon urundeuva Fr.
All.) é uma éarvore da familia Anacardiaceae, conhecida
pelas suas propriedades antiinflamatdrias e cicatrizantes,
surge como uma alternativa terapéutica*®. O extrato
hidroalcodlico e aquoso é feito a partir da entrecasca da
aroeira-do-sertdo e os estudos quimicos e farmacoldgicos
tém mostrado efeitos antiinflamatério, cicatrizante,
antiulcerogénico, antihistaminico, antibradicinina e
analgésico, aliados a auséncia de efeitos toxicos e
teratogénicos, na doses utilizadas®’. Diante das suas
qualidades conhecidas, decidiu-se verificar, do ponto de
vista tensional e morfoldgico, o efeito do extrato aquoso de
aroeira-do-sertdo a 10% na anastomose col6nica, na vigéncia
de colite induzida por acido acético a 10%, em ratos Wistar.

Métodos

Foram utilizados 48 ratos (Mammalia Rodentia,
Muridae, Rattus norvergicus albinus), machos, adultos,
da linhagem Wistar provenientes do Biotério Central da
Universidade Federal do Ceara, com peso médio de 340g.
Os animais foram mantidos em gaiolas de polipropileno em
ndmero de seis. Permaneceram em ambiente climatizado, com
iluminacdo adequada, obedecendo aos ciclos do dia e da
noite®. Foram distribuidos ao acaso em dois grupos com 24
animais cada. O Grupo A (Veiculo), constou de animais
submetidos a indugdo da colite com posterior anastomose
coldnica e tratados com o veiculo (carboximetilcelulose). O
Grupo B (aroeira), constou de animais que foram submetidos
a indugdo da colite com posterior anastomose coldnica e
tratados com extrato aquoso de aroeira a 10%.

Todos os animais foram submetidos a inducéo da colite
por solugdo aquosa de acido acético a 10%. Doze horas

antes da indugdo, a alimentagdo sélida foi suspensa.
Imediatamente antes da inducéo, os animais foram pesados,
identificados na cauda com tinta e submetidos a limpeza
coldnica sob anestesia, recebendo cada um, 20ml de solugédo
salina a 0,9% sob a forma de enema. Foi utilizado cateter de
polietileno n°6 Fr., com extremidade distal fechada e
contendo quatro orificios equidistantes 0,5cm em cada
quadrante. O cateter foi conectado a uma seringa de 20ml
contendo a solugdo salina. Apés a introducéo até 6¢cm do
anus, a solucao foi aplicada. Ap6s 30 minutos da limpeza
coldnica, foi introduzido, via anal, cateter de polietileno n°6
Fr., semelhante ao anterior acoplado a uma seringa de 1ml,
contendo 0,5ml de &cido acético a 10%. O cateter foi
introduzido até 6¢cm do anus, sendo ali aplicado.

Vinte e quatro horas ap6s a inducdo da colite, o0s
animais foram submetidos a anestesia inalatoria por vapores
de éter dietilico, sob campanula. A anestesia foi mantida
com a utilizagéo de cone nasal contendo algoddo embebido
em éter. Em seguida, colocados em decubito dorsal sobre
prancha de madeira e seus membros imobilizados com ligas
de borracha. Erarealizado antissepsia da parede abdominal
com solucéo de polivinilpirrolidona-iodo, com 1% de iodo
ativo. A laparotomia foi realizada por incisdo mediana de
4cm de extensdo. Em seguida, era identificado o colon
descendente, feita avaliagdo macroscopica e realizada
colotomia transversa total, distante 2cm da reflexéo
peritoneal. Posteriormente, foi realizado a reconstitui¢do do
transito col6nico com anastomose término-terminal, em
plano Unico, com pontos separados, englobando todas as
camadas da parede intestinal, utilizando-se fio de
polipropileno 5-0 e agulha cilindrica de 1,3cm. A sintese da
parede foi realizada em dois planos. O primeiro, incluindo o
peritdnio, masculo e aponeurose da linha média, com sutura
continua simples. O segundo, o tecido subcutaneo e a pele,
com pontos separados e os nos invertidos, com fio de
polipropileno 3-0, agulha cilindrica de 2,5cm.

Apobs a cirurgia, os animais foram colocados em suas
respectivas gaiolas, em nlmero de seis por gaiola, com agua
e ragdo a vontade. Uma vez ao dia, 0s animais do Grupo A
(veiculo) eram submetidos a um clister de 1ml do veiculo e
os animais do Grupo B (aroeira) recebiam 1ml do extrato
aquoso de aroeira a 10%.

Os animais foram reoperados, utilizando-se 0s mesmos
procedimentos anestésicos ja descritos, nas datas
programadas previamente para o estudo (3, 7, 14 e 21 dias).
Foi ressecado um segmento de colon de 4cm contendo a
anastomose em sua porcao central. O segmento retirado foi
submetido a um teste de tensdo até a ruptura, sendo a mesma
anotada. Os animais que tiveram Obito antes da data
programada para eutanasia foram substituidos. O segmento
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coldnico retirado, ap06s o teste de tensao, foi aberto
longitudinalmente em sua borda antimesentérica, feita a
limpeza dos detritos e enrolados a moda rocambole deixando
a superficie mucosa externa. Em seguida, foi colocado em
solugéo de formalina a 10% e encaminhado para o
Laboratério de Patologia da Faculdade de Medicina da
Universidade Federal do Ceara, para o preparo dos cortes
histolégicos.

A forca ténsil na zona da anastomose foi verificada
medindo-se a pressdo de ruptura pelo seguinte
procedimento: uma das extremidades do segmento col6nico
ressecado foi completamente ocluida com fio de algodéo 2-
0, enquanto a outra extremidade foi conectada a uma sonda
uretral n° Fr., acoplada a um man6émetro de tensiémetro. A
peca foi imersa em um recipiente contendo solucéo salina a
0,9%. Em seguida, foi conectada uma seringa de 20ml ao
sistema por onde foi insuflado ar continua e lentamente até
observar-se a formacdo de bolhas na solucdo. Neste
momento foi registrado a pressdo de ruptura®.

Os cortes histoldgicos foram corados por hematoxilina-
eosina. Foi realizado estudo morfolégico com aumento de
100x. Neste estudo, avaliou-se a condi¢do de cicatrizacdo
considerando os seguintes indicadores: solugdo de
continuidade, crosta fibrino-leucocitaria, edema, exsudato

(neutrofilico, misto e linfomononuclear), neoformacao
vascular, neoformacéo conjuntiva e reepitelizagéo de acordo
com os escores padronizados adaptados?. A contagem total
de escores variava de 0 a 16, quanto maior o escore melhor o
grau de cicatrizacdo. Figura 1.

Para os estudos estatisticos foram aplicados os
seguintes testes:

1. Kruskal-Wallis para analise de variancia néo
paramétrica para verificar se havia diferenga em pelo
menos um dos dias estudados, dentro de cada
grupo.

2. Wilcoxon para comparacdo entre os dias para
determinar se havia superioridade entre eles e na
comparagdo intergrupos®2.

3. Teste “t” de Student para comparagdo entre grupos*2.

4. Gréafico das médias comparativo intergrupos.

Em todos os testes, fixou-se em 0,05 ou 5% o nivel de
rejeicdo da hipdtese de nulidade.

PARAMETROS 0 1 2 3 TOTAL
Solucéo de Sim N&o

continuidade

Crosta Sim N&o

fibrinoleucocitaria

Edema >2X 1,5-2x 1-1,5x N&o

Exsudato N&o Neutrofilico | misto linfomononuclear
Neoformagéo N&o discreta moderada | acentuada
vascular

Neoformacao de N&o discreta moderada | acentuada
conjuntiva

Reepitelizagéo N&o incompleta | completa

Total

FIGURA 1 - Escores padronizados para avaliagdo morfoldgica do grau de cicatrizagdo da anastomose.

Resultados

Os aspectos morfolégicos estdo nas Tabelas 1 a 3. O
Grafico 01 representa o comparativo intergrupos da média
dos escores em cada dia do experimento. O estudo
tensiométrico esta apresentado nas Tabelas 4, 5 e 6. O
Grafico 02 representa o comparativo intergrupos da média
das pressdes de ruptura (explosdo) em cada dia do
experimento.
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Os resultados da analise de variancia por postos de
Kruskal-Wallis, apresentados nas Tabelas 1 e 2,
correspondem a comparagdo em separado, para cada grupo,
nos quatro dias estudados entre si, em relacéo aos valores
atribuidos ao processo de cicatrizagdo e nas Tabelas 3 e 4
aos valores atribuidos aos testes de pressao.

Os resultados do teste da soma das ordens (Wilcoxon),
apresentados nas Tabelas 1, 2, 4 e 5 correspondem a
comparagdo entre os dias do experimento estudados entre
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si, em cada tratamento aplicado, quando o teste de Kruskal-
Wallis foi significante. Os resultados apresentados na Tabela
3, correspondem a comparacao entre os Grupos Veiculo e
Aroeira a 10%, para cada dia do experimento analisado (3, 7,
14 ou 21). Na Tabela 6 foi aplicado o Teste “t” de Student
para diferenga de duas médias para comparagdo entre 0s
Grupos Veiculo e Aroeira.

TABELA 3 - Comparativo intergrupos da média dos valores
atribuidos a analise morfologica dos cortes
hitologicos corados por H-E, provenientes
da anastomose colbnica, nos dias 3,7, 14 e 21
do experimento, em ratos tratados com veiculo
ou aroeira a 10%.

Dia Veiculo Aroeira
S L 3 4 4,2
TABELA 1 - Valores atribuidos a analise morfolégica de
cortes histolégicos corados por H-E, 7 7,8 7,5
provenientes de anastomose colénica, nos
dias 3,7, 14 e 21, em ratos tratados com veiculo. 14 9,2 8,7
21 8,3 9,3*
RATO 30 DIA 79 DIA 149 DIA 219 DIA * = Estatisticamente significante
1 6 > 10 8 Teste da soma das ordens de Wilcoxon
2 6 8 9 8 ch’tico(s%) = 28’16
3 3 9 9 8 Dia 3 Dia 14
4 5 9 9 9 Wcalculado: 39’5 Wcalculado = 32’5
5 2 7 10 9 Veiculo=Aroeira Veiculo=Aroeira
__6 2 9 8 8 Dia 7 Dia 21
MEDIA 4,0 7,8 9,2 8,3 W iaao= 34,5 W uiage =21 p<0,05
D.PADRAO 1,90 1,60 0,75 0,52 Veiculo=Aroeira Veiculo<Aroeira

Andlise de variancia de Kruskal-Wallis — H
H =13,96 p<0,05

calculado

=7,81

critico(5%)
Teste de Wilcoxon

W5%(critico)=49,8

w =54,5* p<0,05 = 3°dia<7°; 14°e 21°dia

calculado

W =49,9* p<0,05 — 7°dia = 21° < 14°dia

calculado

TABELA 2 - Valores atribuidos a analise morfoldgica de
cortes histolégicos corados por H-E,
provenientes de anastomose colbnica, nos
dia3,7,14 e 21, em ratos tratados com aroeira

10,0 Y—
90 | EVEICULO

8.0 | DAROEIRA
7.0 |
6,0 | Grafico 01

40 |
3,0 |
2,0 |
1,0 |
0,0 —
3° Dia

7° Dia 14°Dia  21° Dia

GRAFICO das médias — Analise comparativa entre 0s
gruposAe B

a10%.
RATO 3°0DIA 7°DIA 14° DIA 21°DIA
1 6 8 8
2 5 7 9 10
3 3 7 9 10
4 4 8 10
5 5 8
6 4 9 10
MEDIA _ 4,2 7,5 8,7 9,3
D.PADRAO 0,75 1,05 0,82 0,82
Anélise de variancia de Kruskal-Wallis — H =7,81

critico(5%)

H_ =17,00 p<0,05

calculado

Teste de Wilcoxon
W5%(critico)=49,8
W =57*p<0,05 — 3°dia<7°; 14°e 21°dia

calculado

W =51*p<0,05 — 7°dia < 14°e 21°dia

calculado

W =47 — 14°dia=21°dia

calculado

TABELA 4 - Analise da tensdo de ruptura (explosao), do
segmento coldnico retirado dos ratos, tratados

com veiculo.

Rato 3% Dia 7°Dia 14° Dia 219 Dia

1 40 240 330 260

2 20 250 250 220

3 20 220 130 280

4 40 80 310 225

5 41 260 70 95

6 50 240 220 330
MEDIA 35,2 2150 218,3 235,0
D.PADRAO 12,34 67,45 101,67 79,50

Andlise de variancia de Kruskal-Wallis — H =7,81

critico(5%)

H_ =11,32p<0,05

calculado

Teste de Wilcoxon

W59%(critico)=49,8

W ugo=27* P<0,05 — 3°dia < 7°dia ; 14° diae 21° dia
=43 — 7°dia=14°dia = 21°dia

calculado
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TABELAS - Analise da tensdo de ruptura (exploséo), do
segmento coldnico retirado dos ratos, tratados
com aroeiraa 10%.

Rato 3°Dia 79Dia 149 Dia 219 Dia

1 40 260 230 264

2 80 270 220 300

3 70 200 225 310

4 60 240 240 260

5 100 80 195 220

6 100 310 270 260
MEDIA 75,0 226,7 230,0 269,0
D.PADRAO 23,45 80,42 24,70 32,34

Anadlise de variancia de Kruskal-Wallis — H =7,81

critico(5%)

H =13,39 p<0,05

calculado
Teste de Wilcoxon
W5%(critico)=49,8
W =57* p<0,05 — 3°dia<7°dia; 14°diae 21°dia

calculado

W =49,5 — 7°dia = 14°dia = 21° dia

calculado

TABELA 6 - Comparativo intergrupos da média da tensao
de ruptura (explosao), observada nos testes
realizados no segmento colénico retirado nos
dias 3, 7, 14 e 21 do experimento, em ratos
tratados com aroeira a 10% ou veiculo.

Dia Veiculo Aroeira
3 35,2 75%*
7 215 226,7
14 218,3 230
21 235 269

* = Estatisticamente significante

Teste para diferenca de duas médias “t” de Student

Dia 3 Dia 14
t(critico) (5%)=1,81 t(critico) (5%)=1,81
tcalculado: 3’67* p<0’05 tcalculado: 0’27
Veiculo<Aroeira Veiculo=Aroeira
Dia7 Dia 21
t(critico) (5%)=1,81 t(critico) (5%)=1,81
tcalculado: 0’27 tcalculado: 0’97
Veiculo=Aroeira Veiculo=Aroeira
300,0 | [mvEICULO
250,0 OAROEIRA
200,0
150.,0 PRESSAO
100,0 >
50,0 ﬂ Grafico 02
0'0 L — — n—iil—. -]
3°Dia 7°Dia 14°Dia 21°Dia

GRAFICO das médias — Analise comparativa entre 0s
gruposAeB
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Discussao

A aroeira-do-sertdo (Myracrodruon urundeuva Fr.
All.) é uma substancia ja bastante conhecida pelo seu uso
popular, atuando como agente antiinflamatdrio, cicatrizante
e antiulcerogénico em diversas afec¢fes®’. Diante destas
propriedades, decidiu-se verificar seus efeitos na
anastomose coldnica, na vigéncia de colite induzida por
acido acético a 10% em ratos Wistar. Para tanto, utilizou-se
o rato por ser de facil padronizacdo quanto a raga, sexo e
peso. Além de ser resistente as infeccdes e de facil manuseio,
ele tem se mostrado adequado para o modelo de colite
utilizado®. A preferéncia pelo modelo de colite induzida por
acido acético a 10% sob forma de enemas ocorreu por ser
de facil exeqiibilidade, ser reproduzida em 100% dos animais,
ter baixo custo e induzir processo inflamatério agudo,
difuso, com alteragbes endoscépicas e histoldgicas
semelhantes a colite ulcerativa®*®. A concentracao do extrato
aquoso de aroeira a 10% foi baseada na afirmacéo de que as
concentracdes a 10% e 20% ndo apresentam diferenca
estatisticamente significante do efeito antiinflamatério e
antiulcerogénico sobre a colite difusa induzida por acido
acético a 10%".

Os eventos histolégicos do processo cicatricial
apresentam trés fases distintas, porém, superpostas. Fase
inflamatdria (0 a 4 dias), fase proliferativa (3 a 14 dias) e fase
de reorganizacéo e remodelagem (10 a 180 dias ou mais)®.
Para que houvesse maior representatividade de todo o
processo cicatricial, as datas da eutanasia, neste estudo,
recairam nos dias 3, 7, 14 e 21, contemplando todas as fases.

A mortalidade global foi de 42,85%, sendo de 50% no
grupo A (veiculo) e 33,3% no grupo Aroeira. O nimero de
oObitos foi maior do que o registrado por Rodrigues (1999),
que representou no seu experimento 6,45%. Ressalte-se que
no seu estudo, envolvendo colite, os animais ndo foram
submetidos a procedimento cirdrgico. Talvez por isso, sua
mortalidade tenha sido menor. Podemos deduzir que o
trauma cirdrgico associado a colite tenha influenciado na
mortalidade. Ndo foi realizado estudo estatistico
comparativo da mortalidade entre os grupos, porque todos
o0s ratos que morreram foram substituidos mantendo-se
sempre uniforme o nimero de animais por grupo.

Considerando que os valores dos escores atribuidos
ao processo cicatricial poderiam variar de 0 a 16, observou-
se que no Grupo Veiculo houve progressao da cicatrizagao
até 0 14° dia, havendo em seguida uma redugdo do grau de
cicatrizacdo no 21° dia, sendo este, igual ao 7° dia (Tabela
1). No Grupo Aroeira houve progressao da cicatrizacéo até
0 14°dia, porém foi mantida a qualidade da cicatrizagdo até
21°dia (Tabela 2). O achado ficou evidente no comparativo
intergrupos, mostrando uma superioridade do Grupo
Avroeira sobre o Grupo Veiculo no 21° dia (Tabela 3 e Grafico
1). Nesta avaliagdo, pode-se afirmar que a aroeira-do-sertdo
atuou de maneira significativa na terceira fase da cicatrizacdo
gue é a de reorganizacao e remodelagem do colageno®. Do
ponto de vista clinico, é a fase mais importante da
cicatrizacdo, pois € neste periodo que acontece a deposigdo
de colageno na ferida, o que determina a qualidade e o grau
de fortalecimento da cicatriz'e.

Para a avaliacdo do estudo tensiométrico, 0 segmento
coldnico ao ser retirado, deve conter as aderéncias peri-
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anastomoticas. A maioria dos autores ndo faz referéncia se
deixam ou ndo as aderéncias, porém, elas fazem uma grande
diferenca durante o teste de tensdo, principalmente nos
primeiros dias. Sem as aderéncias o nivel pressérico é muito
baixo®. Todos os ratos dos Grupos A (Veiculo) e B (Aroeira)
no terceiro dia romperam na linha da anastomose. No
subgrupo A3 (3°dia), a tensdo de ruptura (exploséao) variou
de 20mmHg a 50mmHg com média de 35,2mmHg (Tabela 4),
enquanto no subgrupo B3 (3°dia), a tensdo de ruptura
(explosdo) variou de 40mmHg a 100mmHg com média de
75mmHg (Tabela 5). A partir dos subgrupos A7 e B7, amaioria
rompeu fora da linha da anastomose, sendo 83,34% nos
subgrupos A7, Al4 e A21 e 88,89% nos subgrupos B7, B14
e B21 confirmando os achados de outros autores?®. A
pressdo de ruptura € um bom método para o estudo da
cicatrizacdo de anastomoses somente quando a ruptura se
da no local da anastomose’. Isto acontece somente nos
primeiros dias. Por este critério, apenas 0s animais dos
subgrupos A3 e B3 (3°dia) estariam em condi¢des de ser
avaliados estatisticamente. Neste periodo, houve
superioridade do Grupo B (Aroeira) sobre o Grupo A
(Veiculo) (Tabela 6). E nesta fase quando a resisténcia
anastomotica é relativamente baixa, que as chances para
deiscéncias sdo altas. A ruptura fora da linha da anastomose
deixa as mesmas, niveladas em um mesmo padrdo de
cicatrizacdo, ndo sendo possivel aferir, por este método, a
superioridade de um grupo sobre o outro nos demais dias.

Na fase inicial do processo cicatricial, ocorre uma
destruicdo parcial do colageno original, levando-o0 a uma
diminuicdo de até 40%, para depois haver a formag&o de um
novo colageno através de sintese®®. A sintese do colageno
esta aumentada por quatro a cinco semanas apds o trauma,
porém, em torno de 10 a 14 dias, quase todo o colageno foi
reposto. Estas mudancas sdo acompanhadas pelo aumento
da forca ténsil. A forca méxima é alcangada entre oito e dez
dias, apos este periodo a ruptura da alca col6nica ocorre
com maior frequiéncia fora da linha da anastomose®. A
tensdo na parede intestinal se assemelha aquela exercida
em um cilindro e obedece a Lei de Laplace (Tenséo = Presséo
x Raio). Sendo a parede intestinal de consisténcia elastica,
ha modificagBes no raio durante a insuflagdo do ar. O local
contendo a anastomose, cuja cicatriz encontra-se em fase
de fibroplasia e remodelacgdo, fica menos distensivel,
portanto apresentara menor raio sofrendo uma tenséo menor
em relagdo ao segmento integro®®.

Os resultados obtidos com o uso do extrato aquoso de
aroeira-do-sertdo a 10% neste experimento estdo em
consonancia com 0 seu uso popular, como cicatrizante,
abrindo novas perspectivas para o aproveitamento desta
planta em diversas afeccdes que necessitem de reparacéo
tecidual.

Conclusédo

O extrato aquoso de aroeira-do-sertdo a 10%,
desenvolve atividade cicatrizante na anastomose colénica
na vigéncia de colite induzida por 4cido acético a 10%, em
ratos Wistar. O extrato aquoso de aroeira-do-sertdo a 10%,
melhora a resisténcia a tensdo na zona da anastomose
colbnica na vigéncia de colite induzida por 4cido acético a
10%, no 3°dia.
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