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RESUMO

A artrografia com duplo contraste é uma técnica
de diagndstico, que prevé a injecdo de um meio de contraste
positivo (MCP) no espaco articular, seguido de um meio de
contraste negativo, a fim de evidenciar lesdes nas superficies
articulares e demais estruturas que as compdem. Essa técnica
é¢ um procedimento eficaz e minimamente invasivo, ja
consolidado na medicina humana e na espécie equina, com
resultados melhores que 0s obtidos com métodos usuais de
diagnostico. Este trabalho teve como objetivo descrever e avaliar
a técnica de artrografia com duplo contraste, aplicada a
articulacdo do Umero de cdes, a qual ndo consta na literatura.
O trabalho apresenta a comparacao dessa técnica em relacao
a artrografia com MCP, na avaliagdo da superficie articular
da cabeca do Umero, porgéo intra-articular do tendao do
musculo biceps e capsula articular dos 11 cdes submetidos ao
exame. O duplo contraste no interior da articulacéo foi obtido
pela combinacdo de meio de contraste positivo a base de iodo,
recobrindo as superficies articulares e os limites capsulares, e
um meio de contraste negativo (ar ambiente), preenchendo o
espago intra-articular. As informacdes coletadas por quatro
radiologistas permitiram concluir que, na avaliacdo da
superficie articular da cabega do Umero, a técnica de artrografia
com duplo contraste demonstra uma melhor imagem em
relacdo a artrografia com MCP, porém, na avaliagdo do
contorno da porcdo intra-articular do tendao do musculo
biceps, a artrografia com MCP produziu uma imagem melhor
que a primeira.

Palavras-chave: artrografia, duplo contraste, articulagdo do
ombro, radiologia, caes.

ABSTRACT

The double contrast artrography is a diagnostic
method in which positive contrast material (MCP) is injected in
the joint space followed by negative contrast in order to outline
lesions on the articular surfaces and adjacent structures. This
technique is an effective and minimally invasive procedure
already consolidated in human medicine as well as in the
equine species with better results than the ones achieved by
using usual diagnostic methods. In dogs this is not widely
applied. The present study aimed to describe and evaluate the
double contrast artrography technique applied to the humeral
joint of canine species to compare with artrography with MCP
in the evaluation of the articular surface of humerus head,
intra-articular portion of the biceps muscle tendon, and articular
capsule of eleven adult dogs. The double contrast within the
joint has been produced by combining a small amount of
iodine-based half of positive contrast covering the articular
surfaces and capsular limits and a larger amount of a negative
contrast filling the intra-articular space. The information
collected from four radiologists have allowed to conclude that
in the evaluation of the articular surface of the humerus head
the double contrast artrography technique determinates a better
image than with MCP. In addition, in the evaluation of the
outline of the intra-articular portion of the biceps muscle tendon
the artrography with MCP produced a better image than with
double contrast artrography.

Key words: artrography, double contrast, shoulder joint,
radiology, dogs.
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INTRODUCAO

A artrografia com duplo contraste € a técnica
de diagndstico que consiste na aplicagdo de um meio
de contraste positivo (MCP) no interior do espaco
articular, seguido de um meio de contraste negativo
(MCN), a fim de evidenciar lesbes nas superficies
articulares e demais estruturas que as compdem (DIK,
1984). Essa técnica é um procedimento facil, preciso
(VILLERS et al. 1980) e considerado minimamente
invasivo, ja consolidado na medicina humana
(GOLDMAN & GHELMAN, 1978; TIELBEEK & VAN
HORN, 1983) e na espécie eqlina, com resultados
melhores que os obtidos na artrografia com MCP.

Essa técnica também € utilizada na
articulacdo do joelho de cdes (BAIRD, 1980), criancas
(BRAMSON & STAPLE, 1975) e adultos (TEGTMEYER
et al., 1979). Além disso, ela também ¢ utilizada na
articulagdo cubital (PAVLOV et al., 1979), articulacéo
témporo-mandibular ( WESTESSON & BRONSTEIN,
1987) e articulagéo do carpo (TEHRANZADEH &
LABOSKY, 1984) em humanos.

A artrografia com duplo contraste da
articulacdo do Umero tem sido utilizada em humanos
associada a radiologia e tomografia computadorizada a
fim de identificar lesGes nas superficies articulares e nas
estruturas ndo-osseas, denominadas tecidos moles. Essa
técnica tem demonstrado grandes vantagens quando
comparada a artrografiacom MCP (COOK & TAYAR,
1989), sendo considerada o melhor método para avaliagao
dessa articulacdo (TIELBEEK & VAN HORN,1983).
GHELMAN & GOLDMAN (1977) descreveram um
estudo com 31 casos clinicos humanos. Nesse estudo,
14 pacientes demonstraram, por meio da artrografia com
duplo contraste, lesdes na articulagdo do Umero com
imagens de qualidade superior aquelas obtidas com
artrografia com MCP, fornecendo detalhes para uma
melhor avaliacéo e visualizacao de alteragGes tendineas
e Osseas degenerativas. Em um estudo realizado com
805 pacientes humanos no periodo de 1978 a 1983, MINK
et al. (1985) concluiram que a artrografia com duplo
contraste na articulagdo do Umero era mais precisa e
produzia imagens radiograficas mais detalhadas que
aquelas obtidas com a artrografiacom MCP, fornecendo
ainda informacdes que proporcionavam ao cirurgido
fazer a escolha da técnica e da abordagem cirlrgicas
mais adequadas a cada paciente.

Em cées, as lesdes nessa articulacdo séo
diagnosticadas com o auxilio de radiografias simples e
artrografiacom MCP (UNRUH & IWASAKI, 2000) ou
artroscopia (VAN BREE et al., 1992). O diagndstico,
segundo LAVIN (2003), pode ser feito por meio de
radiografias simples em duas projec¢des, sendo uma

lateral (médio-lateral), com o membro estendido
cranialmente, e outra caudo-cranial. KEALY &
MCALLISTER (2005) referiram que outras duas
proje¢cBes auxiliam na identificacdo das lesBes
articulares, uma médio-lateral, com o0 membro estendido
cranialmente e rotacionado cranialmente, e outra médio-
lateral, com o membro estendido cranialmente e
rotacionado caudalmente. Na artrografia, as projecdes
sdo repetidas, quando sdo evidenciados os sinais
radiograficos da lesdo na articulagdo. Devido a dor que
demonstra o animal, deve ser anestesiado ou sedado
para uma melhor conducdo dos exames.

VAN BREE (1990) referiu que em humanos
a artrografia com MCP pré-operatéria é usada para
avaliar o estado das superficies articulares, verificando
se estas estdo integras ou rompidas, fornecendo ,assim,
informagGes sobre a recomendacdo do tipo de
tratamento, cirdrgico ou conservativo, a cada paciente.
Na Medicina Veterinaria esse procedimento também é
importante, pois também influencia a escolha do
tratamento e fornece informagGes para definir um
prognéstico.

Segundo DIK (1984), em eqlinos, a
artrografia com duplo contraste produzia melhores
resultados em articulagGes grandes, isto é, com grandes
espacos articulares como se encontra na articulacéo
do Umero e fémoro-patelar, pois, em articulagfes
menores, como interfalangeanas, carpicas,
intertarsianas, 0 MCP se distribuia de maneira irregular,
resultando em falso-positivo ou falso-negativo.

TIELBEEK & VAN HORN (1983)
descreveram que, em humanos, a aplicagdo de 4ml de
MCP e 10ml de MCN, controlado por fluoroscopia, era
suficiente para a avaliacéo das estruturas da articulacéo
do Umero, sendo que a densidade dos contrastes
também diminuia apés 10 minutos. COOK & TAYAR
(1989) referem que a artrografia com duplo contraste
da articulagdo do Umero vinha sendo utilizada em
humanos, com a introducdo 5ml de MCP e 10-15ml de
MCN por meio da agulha 22G, sendo realizado controle
por fluoroscopia, até a obtencdo do grau maximo de
distensdo capsular sem desconforto ao paciente.

DIK (1984) sugeriu que, para equinos, a
dose de MCP seria 10% do volume total de ar a ser
injetado no espaco articular. Em um trabalho utilizando
artrografia com duplo contraste na articulacéo
metacarpofalangeana de eqiinos, FACIN (1989)
concluiu que a proporgdo de 20% de MCP, diluido a
50% em agua destilada, em relagdo ao MCN, sendo
administrados 6ml de MCP e 30ml de MCN, demonstrava
imagem radiografica que permitia delinear
satisfatoriamente as estruturas articulares. Em um
estudo com 16 eqiinos, NIXON & SPENCER (1990)
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concluiram que a artrografia com duplo contraste na
articulagdo do Gmero produzia uma visualizacdo com
maior definigdo de detalhes nos tecidos moles, como
os fundos de saco da capsula articular, o contorno
sinovial, os ligamentos glenoumerais extra-articulares
e as bordas lateral e medial da cavidade glendide.

A morbidade em pacientes humanos que
sofreram artrografia com duplo contraste na articulacéo
do Umero era menor que em outras técnicas, como a
artrografia com MCP ou artrografia com MCP diluido
em anestésico local, pois apenas um dos 58 pacientes
referiu forte desconforto ap6s o procedimento
(TIELBEEK & VAN HORN, 1983). Em cées que sofreram
artrografia com diatrizoato sddico e de meglumina a
25%, foi comum a ocorréncia de desconforto no periodo
pos-procedimento. A probabilidade de contaminacao
intra-articular era minima quando o procedimento era
feito de maneira asséptica. Em humanos a artrite séptica
decorrente de artrografia era muito rara e a complicacéo
mais comumente relatada era a sinovite quimica estéril
(VAN BREE etal., 1989).

Os objetivos deste trabalho foram 1)
desenvolver a técnica de artrografia com duplo
contraste em cées, aplicada a articulagdo do Umero; 2)
fazer a comparacdo dessa técnica em relagdo a
artrografia com MCP; 3) avaliar a superficie articular da
cabega do Umero, da capsula articular e da porcéo intra-
articular do tend&o do biceps.

MATERIAL E METODOS

Neste trabalho, foram utilizados 11 cées,
higidos, de ambos os sexos, sem raga definida, em idade
adulta, com peso variando entre 10 e 30Kkg,
provenientes do Biotério Central da UFSM. Cada animal
teve ambos os membros avaliados, sendo que no lado
esquerdo, designado de grupo 1, foi aplicada técnica
de duplo contraste e, no lado direito, grupo 2, a
artrografia MCP. Todos os animais foram submetidos a
jejum alimentar de 12 horas e hidrico de duas horas. A
medicacao pré-anestésica foi realizada com aplicacao
de sulfato de atropina®, na dose de 0,044mg kg?,
acepromazina®, na dose de 0,01mg kg?, e citrato de
fentanilac, na dose de 0,005mg kg, aplicado por via
intramuscular. A indugéo e a manutencéo da anestesia
geral venosa foram realizadas por meio da aplicacéo de
tiopental sodico?, na dose de 12,5mg kg2, e propofole,
na dose de 5mg kg. Na fluidoterapia, foi utilizado o
ringer com lactato’, na dose de 20ml kg, durante todo
o procedimento. Para antibioticoprofilaxia, foi
administrada ampicilina?, na dose de 20mg kg?, via
intravenosa, 30 minutos antes do procedimento. Os
exames foram realizados no Setor de Diagndstico por

Imagem, do Hospital de Clinicas \eterinarias, da UFSM.
Para posicionamento dos animais, foram necessarias
duas pessoas, com adequada protecéo radioldgica.

Apbs a tricotomia ampla na regido da
articulacdo do Umero, os cdes anestesiados foram
colocados com a articulacéo do imero sobre o chassi a
fim de realizar avaliacéo da articulagdo por meio de
radiografias simples, objetivando adequar o regime
radiografico ao exame contrastado e avaliar possiveis
alteracdes articulares que poderiam desqualificar o
animal da amostra. O exame radiogréafico simples foi
realizado em duas projecdes: médio-lateral em decubito
lateral esquerdo e caudo-cranial em decubito ventro-
dorsal. O mesmo procedimento foi realizado na
articulacdo direita.

Terminado o exame radiografico simples, os
animais foram colocados em decubito lateral direito a
fim de puncionar o espaco articular da articulagdo
esquerda. Os fatores de exposicao utilizados foram 45
a 70kV, na dependéncia do porte do animal, com um
tempo de 0,02s e distancia foco-filme de 70cm. Os filmes
radiograficos T-MAT G/RA" - Kodak, green-emitting
film, de 24x30cm e 30x40cm, foram combinados com
écrans Lanex Regular Pair 400, alta-qualidade, de
24x30cm e 30x40cm, e cassetes X-Omat — Kodak
24x30cm e 30x40cm. O processamento das peliculas
expostas foi realizado em cmara escura, utilizando
processadora automatica.

Depois da antissepsia da regido e colocacéo
dos campos cirdrgicos esterilizados, delimitando-se a
area de trabalho, procedeu-se & puncdo do espacgo
articular, que consistiu em palpar 0 acrdmio. Com 1,0cm
distal e caudalmente a esse ponto, foi inserido o mandril
de um catéter 22G ou 20G ou agulha 0,7x30mm,
dependendo do porte do animal, através da pele, até
penetrar no espaco articular. Nesse momento, foi
acoplada uma seringa de 3ml a fim de retirar um pequeno
volume do liquido sinovial para confirmacao do local.

O MCP, a base de diatrizoato de sddio e de
meglumina, foi injetado com outra seringa, na dose de
0,025ml kg*. Ap6s a retirada da seringa, outra foi
acoplada e foi injetado 0 MCN (ar ambiente), na dose
de 0,1ml kg, e, finalmente, foi retirado o0 mandril ou a
agulha do espaco articular. Foram realizados, em média,
guatro movimentos de extensdo e flexdo para
distribuicdo adequada dos meios de contraste. Os
animais foram, nesse momento, posicionados para a
realizacdo das radiografias nas mesmas projecdes feitas
durante o exame radiogréafico simples.

Aproveitando 0 momento anestésico, 0s
animais foram colocados em decubito lateral esquerdo
para que fosse realizada a puncéo da articulagéo direita.
O procedimento foi repetido, exceto a injecdo do MCN,
e adose do MCP passou de 0,025ml kgt para 0,1ml kg™.
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O material utilizado (luvas, seringas, mandril
dos cateteres e agulhas) era estéril e descartavel. Os
caes receberam antiinflamatdrio, a base de cetoprofend,
na dose de 2mg kg, por via subcutanea, uma vez ao
dia, durante trés dias pos-exame e acompanhamento
clinico no periodo, a fim de observar eventuais sinais
de dor e claudicacéo.

Concluida a aplicacdo das técnicas
radiograficas em ambas as articulagdes, foram feitas
avaliagdes sobre a qualidade das imagens obtidas.
Estas foram analisadas por meio de inspecéo visual,
por quatro médicos-veterinarios de servicos de
Diagndstico por Imagem, os quais avaliaram de forma
individual e comparativa cada articulagdo, preenchendo
uma ficha de avaliacdo. Cada radiologista assinalou
qual das alternativas refletia sua opinido técnica sobre
a nitidez da imagem e o melhor detalhamento das
estruturas, levando em consideragdo as imagens das
duas técnicas realizadas e as estruturas avaliadas.
Foram obtidos, entdo, dados numéricos para serem
analisados estatisticamente, por meio do método do
qui-quadrado, utilizando o PROC CATMOD
(Categorical Data Analysis Procedures) do pacote
estatistico SAS e tendo como fatores as diferentes
técnicas de avaliagdo e o efeito ao acaso dos diferentes
avaliadores. A diferenca estatistica entre as técnicas
foi realizada por meio de contrastes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No presente estudo, foi adaptada a técnica
radiografica de artrografia com duplo contraste para
articulagdo do imero de cdes a partir de dados coletados
na literatura, relatos em humanos (TIELBEEK & VAN
HORN, 1983; COOK & TAYAR, 1989) e eqtiinos (DIK,
1984; NIXON & SPENCER, 1990). O trabalho avaliou a
superficie articular da cabeca do Gmero, capsula articular
e porgdo intra-articular do tenddo do biceps, com o
objetivo de produzir uma imagem radiografica com
melhor definicdo e maior riqueza de detalhes do que
aquelas obtidas pela artrografia com MCP utilizada por
UNRUH & IWASAKI (2000).

A preparagéo dos pacientes para a realizagéo
da técnica radiografica consistiu de tricotomia ampla
da regido umeral (cerca de 8x8cm), conforme UNRUH
& IWASAKI (2000), sequida da inducdo e manutencdo
anestésicas. Estas foram feitas com tiopental sédico e
propofol, farmacos que permitiram com eficiéncia que
nos animais, em plano anestésico, fossem realizadas
as radiografias simples em ambas as articulagdes, nas
projecGes médio-lateral com o membro estendido
cranialmente e outra caudo-cranial, conforme indicado
por LAVIN (2003).

As dosagens do MCP e MCN foram obtidas
a partir do resultado de um pré-experimento. Nesse pré-
experimento, foi feito o ajuste entre as dosagens
utilizadas na artrografiacom MCP, em cées, por UNRUH
& IWASAKI (2000), na artrografia com duplo contraste,
em eqlinos, por DIK (1984), FACIN (1989), e em
humanos, por TIELBEEK & VAN HORN (1983) e COOK
& TAYAR (1989). O resultado foi uma proporgéo de
25% de MCP em relacdo ao MCN, valor préximo do
indicado por FACIN (1989) e COOK & TAYAR (1989).
Sendo assim, o0 volume de meio de contraste utilizado
nas articulagdes do Grupo 1 foi de 0,025ml kg de MCP
e 0,1ml kg* de MCN. Ja nas articulagGes do Grupo 2,
utilizou-se o volume indicado por UNRUH & IWASAKI
(2000) de 0,1ml kg*. Essas imagens demonstraram
nitidez e clareza de detalhes, permitindo realizar sua
avaliagdo de maneira fécil e rapida.

A antissepsia e colocacdo dos campos
cirdrgicos esterilizados, utilizados para delimitar a area
de trabalho, juntamente com a puncdo do espaco
articular, foram realizadas em ambos 0s grupos,
conforme descreveram UNRUH & IWASAKI (2000).
Concordando com VAN BREE et al., (1989), néo foi
observado nenhum sinal clinico de alteragao infecciosa
em qualquer um dos animais que sofreram essas
técnicas radiogréaficas, pois os procedimentos foram
realizados de maneira asséptica. Esses autores
relataram, também, que, em cdes que sofreram artrografia
com diatrizoato sddico e de meglumina a 25%, era
comum a ocorréncia de desconforto no periodo pés-
procedimento. Ja, em humanos, o percentual da
ocorréncia de desconforto pds-procedimento
radiografico foi menor que 1%, conforme trabalho
realizado por TIELBEEK & VAN HORN, (1983). Nos
cdes utilizados neste trabalho, ndo foram observados
sinais clinicos de desconforto ou dor imediatamente
apos a aplicacao das técnicas radiogréficas, tampouco
nos dias subsequentes. 1sso provavelmente se deva
pela aplicacdo do antiinflamatorio, sendo necessarios
estudos para confirmar esse dado.

Os resultados, (Figura 1) obtidos por meio
da analise estatistica das informacGes coletadas
demonstraram que, na avaliacdo da superficie articular
da cabeca do Uumero, comparando as duas técnicas,
houve uma diferenca significativa entre os grupos
(x?=44,36; 2 GL; P <0,0001), ndo sendo verificada uma
diferenca entre as opinides dos avaliadores (y2=0,0; 3
GL; P =1,0). Na avaliagdo do contorno do tenddo do
musculo biceps, também houve diferenga significativa
entre os grupos (x2=50,26; 2 GL; P <0,0001), em que
igualmente nédo foi verificada divergéncia entre os
avaliadores (x2=0,0; 3GL; P=1,0).
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Figura 1 - Gréfico demonstrando o resultado obtido nas fichas dos avaliadores, com valores em percentual e
diferenca entre os grupos, levando em consideracdo a superficie articular da cabega do Umero e o
contorno da porgdo intra-articular do tenddo do musculo biceps, expressada por meio de contraste.

Observou-se que em 77,26% dos cées, em
média, houve uma melhor definicdo de imagem na
superficie articular da cabeca do Umero com a técnica
de artrografia com duplo contraste (Grupo 1) (Figura
2A). Em 11,36%, a técnica de artrografia com MCP
(Grupo 2) foi melhor, e em outros 11,36% dos cées ndo
houve diferenga digna de nota entre as duas técnicas.
Esses dados corroboram os dados de MINK et al.
(1985), os quais concluiram que a artrografia com duplo
contraste na articulagdo do Umero era mais precisa e
produzia imagens radiograficas mais detalhadas que
aquelas obtidas com a artrografia com MCP.

Na avaliacdo da por¢do intra-articular do
tenddo do musculo biceps, conforme figura 1, houve
resultado inverso, em que, em 88,63% dos cées, a
visualizacdo foi bemdetalhada com a técnica de
artrografia com MCP (Figura 2B). Em 6,81% com a
técnica de artrografia com duplo contraste e em apenas
2,27% dos cdes ndo houve diferenca significativa entre
as técnicas. Esse resultado reforga as afirmacoes de
UNRUH & IWASAKI (2000), quando citaram que a
técnica de artrografia com MCP permitia avaliar
anormalidades da bainha do tenddo do biceps.

Os avaliadores foram unanimes quanto a
impossibilidade de analisar a capsula articular com
essas duas técnicas por exemplo, confirmando, assim,
a indicacdo de outros métodos de exame, como, por
exemplo aecografia (LONG & NYLAND, 1999), salvo
naqueles casos em que haja ruptura de capsula articular
(LAVIN, 2003), em que se observaria o extravasamento
de contraste para fora do espago articular.

Verificou-se com esta pesquisa gque a técnica
de artrografia com duplo contraste na articula¢do do
Umero de cées é de facil execugdo, com minima
exposi¢do de pessoal e paciente a radiacdo ionizante,
baixo custo e grande eficacia na demonstragéo
anatdbmica da superficie articular da cabeca do Umero.
Assim, ela pode ser incorporada a rotina dos setores
de radiodiagnoéstico veterindrio na investigacdo de
lesBes nessa estrutura.

CONCLUSAO
Os resultados obtidos permitem concluir que

atécnica de artrografia com duplo contraste, com doses
de 0,025ml kg* de MCP e 0,1ml kg* de MCN,
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Figura 2 - Imagem radiogréafica, em projecdo médio-lateral, do Grupo 1 (A) e Grupo 2 (B), em que se observa a superficie
articular da cabeca do Umero (setas verticais) e o contorno da porcdo intra-articular do tenddo do musculo
biceps (setas horizontais), em ambas as técnicas.

proporciona imagem radiografica apropriada na
avaliacdo da superficie articular da cabega do Umero
em cdes. Porém, na avaliagdo da superficie ou do
contorno da porgdo intra-articular do tenddo do
musculo biceps de cées, a artrografia com MCP é o
método de eleicdo. Contudo, essas técnicas nédo
permitem uma avaliagdo satisfat6ria da capsula articular
dessa regido.
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