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Blefaroplastia em coelhos por meio de cartilagem auricular alégena
conservada em solucio saturada de NaCl

[Rabbits eyelid repair by means of alogen auricular cartilage preserved in NaCl saturated solution]
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RESUMO

Avaliou-se a reconstrucdo da palpebra inferior de coelhos, com cartilagem auricular alégena, conservada
em solugdo saturada de NaCl em 12 coelhos, adultos, de ambos os sexos. Os animais receberam
acepromazina (0,5mg/kg/IM) e tiletamina e zolazepam (7,0mg/kg/IM), apds o que removeu-se um
fragmento de 1,0x0,5cm das palpebras inferiores, esquerda e direita. A palpebra esquerda foi reparada
pela técnica de blefaroplastia em H (GC) e a direita por um retalho de cartilagem auricular associado a
blefaroplastia em H (GE). Aos sete dias de pds-operatorio (PO), as feridas cirurgicas dos animais do GC
apresentavam retragdo cutanea. Aos 15 dias de PO, observou-se que as feridas nos coelhos do GE
estavam cicatrizadas, mas 30% das do GC apresentavam deiscéncia e retracao cicatricial. Aos 30 dias de
PO, as feridas nos animais do GE e GC apresentavam-se cicatrizadas, mas, 30% nos do GC ndo
apresentavam as bordas das feridas coaptadas. O enxerto de cartilagem auricular diminuiu a retragao
cicatricial, possibilitando reparo anatémico a palpebra.
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ABSTRACT

The rabbit inferior eyelid repair was evaluated using NaCl satured-stored alogenous auricular cartilage.
Twelve adult male and female rabbits had a 1.0x0.5cm fragment removed from the left and right inferior
eyelids after pre-medication with acepromazine (0.5mg/kgIM) and tiletamine-zolazepan (7.0mg/kgIM)
anesthesia. The “H” plasty technique was used to the left eyelid repair (CG) and the right one was
repaired with auricular cartilage associated with the “H” plasty technique (GG). The CG wounds
presented cutaneous retraction at day 7" of the post-operative period. The GG wounds were healed on
the day 15", while the CG wounds presented 30% of deiscence and cicatricial retraction. The GG and
CG wounds were healed at day 30" of the post-operative period, but 30% of the CG wounds did not
present the edges lined up. It was concluded that the auricular cartilage graft decreases cicatricial
retraction and improves anatomical eyelid repair.
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INTRODUCAO

As paélpebras e o ato de piscar sdo indispensaveis
para a distribui¢do do liquido lacrimal, a protecdo
da cornea e a eliminacdo de corpos estranhos da
superficie ocular. Assim, qualquer alteracdo nas
palpebras pode comprometer tais fungdes (Moore,
1996). Viarias sdo as causas que podem alterar a
anatomia e fisiologia das palpebras, como feridas
por mordeduras, lesdes causadas por acidentes
diversos e neoplasias.

O tratamento de neoplasias palpebrais em caes e
gatos consiste na ressec¢do de toda a espessura da
palpebra e posterior oclusdo primaria (Lewin,
2003). Entretanto, segundo Brightman e Helper
(1978), esse procedimento pode ser utilizado para
reparo de lesdes que envolvam até um terco da
margem palpebral. Assim, tumores que envolvam a
excisdo de um ter¢o ou mais da palpebra requerem
o uso de técnicas especiais de restauragdo (Slatter,
1990).

De acordo com Schmid et al. (2005), a técnica de
flaps cutdneos ¢ indicada para a correcdo de
defeitos extensos, tanto de palpebra superior quanto
inferior. Porém, segundo Slatter (1990), essa deve
ser utilizada quando had remocgdo parcial da
palpebra, onde se preserva a conjuntiva palpebral
Caso contrario, devem-se utilizar os enxertos para
sua reparagao.

Pena e Garcia (1999), apds enxertarem mucosa oral
em uma lesdo de trés quartos da palpebra superior
de um cédo, observaram que houve retorno das
funcgdes palpebrais, assim como da sua anatomia.
Apos utilizarem cartilagem auricular autdgena, para
reparo de palpebra no homem, Jackson et al. (1989)
verificaram que esse enxerto proporcionou
excelente estabilidade ao tecido palpebral. Marks et
al. (1989), ao utilizarem o mesmo tipo de enxerto
no homem, constataram que a cartilagem, quando
enxertada em defeito palpebral, melhora a
cicatrizagdo tecidual e diminui seu processo de
retracdo.

As membranas biologicas, pela facilidade de
obtencdo e conservagdo e pelo custo reduzido,
surgiram nos ultimos anos como uma alternativa de
material destinado a enxertos (Freitas, 2006;
Sampaio et al., 2006). Freitas (2003), apos reparar a
parede toracica de coelhos com cartilagem auricular
de caes, relatou que houve integracdo do enxerto
com auséncia de contaminagdo e fragilidade
tecidual.
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O tecido cartilaginoso apresenta capacidade para
adaptar-se a area receptora, sendo moldado e
completamente  envolvido pelo tecido do
hospedeiro. E utilizado para constituir um
arcabougo para o desenvolvimento de tecidos do
receptor, podendo permanecer no leito hospedeiro
durante tempo indefinido (Gabrielli et al., 1986).
Sua fraca antigenicidade deve-se ao fato de ser um
tecido avascular (Banks, 1992).

Diversos sdo os meios de conservacdo para
biomateriais citados na literatura. Um deles, a
solugdo saturada de NaCl, foi utilizada por Brun et
al. (2002) e Freitas (2006) para preservagdo de
pericardio e peritonio de bovino, respectivamente.
Os autores relataram que esse meio possui
propriedade anti-séptica, além de manter as
caracteristicas estruturais do tecido.

O objetivo deste estudo foi avaliar clinica,
macroscopica € microscopicamente a reconstru¢ao
de palpebra inferior de coelhos, com enxerto de
cartilagem auricular aldgena, conservada em
solugdo saturada de NaCl.

MATERIAL E METODOS

Foram utilizados 12 coelhos, sem raga definida,
adultos, de ambos os sexos. Os animais submetidos
a exames clinico e hematologico, foram alojados
em gaiolas individuais durante um periodo minimo
de 30 dias para adaptagdo ao local, onde receberam
alimentagdo, agua a vontade e manejo adequado.

As cartilagens auriculares, coletadas de coelhos
adultos, apds o abate, em criadouro particular,
foram lavadas por varias vezes com solucdo de
cloreto de sodio a 0,9%' e colocadas em frascos
estéreis com solugdo saturada de NaCl, na
propor¢do de 1,5g de sal comercial para Iml de
agua destilada. Permaneceram submersas na por¢ao
sedimentada da solucdo em temperatura ambiente
por, no minimo, 30 dias. O tecido foi retirado do
frasco de conservacdo 30 minutos antes do
procedimento cirurgico, lavado abundantemente em
solucdo de cloreto de sodio a 0,9% e imerso na
mesma solucdo com enrofloxacina®.
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Ap6s jejum hidrico e alimentar de quatro horas, os
coelhos receberam maleato de acepromazina 0,2%’
(0,5mg/kg/IM). Foi administrado o antibiotico
enrofloxacina (10mg/kg), o analgésico cloridrato de
tramadol* (Img/kg) e o antiinflamatorio
cetoprofeno5 (2,0mg/kg,) todos por via subcutanea,
30 minutos antes do procedimento cirurgico. A
indugdo e manutencdo anestésica foram realizados
com tiletamina e zolazepam® (7,0mg/kg/IM).
Depois de anestesiados, realizou-se a tricotomia da
regido palpebral inferior direita e esquerda e anti-
sepsia dos campos operatorios com polivinil-
pirrolidona-iodo tépico’.

Com o animal contido em decubito lateral direito na
mesa operatoria, foi removido com bisturi um
segmento de espessura total de 1,0x0,5cm da
margem palpebral inferior esquerda. Apos,
realizou-se uma incisdo e divulsdo da pele, com
avango desta sobre o defeito palpebral, sendo
denominado de grupo controle (GC). A pele foi
fixada por pontos simples separados com fio nailon
5-0°. Imediatamente apés, procedimento idéntico
foi realizado na palpebra inferior direita, porém,
apos a incisao de pele, um retalho de 1,0x0,5cm de
cartilagem auricular, ja reidratada, foi fixado a
placa tarsal, por pontos simples separados com
categute cromado 5-0°, sendo esse denominado de
grupo com enxertia (GE) (Fig. 1).

No pos-operatorio (PO) foram utilizados
enrofloxacina por cinco dias, cetoprofeno por trés
dias, ambos a cada 24 horas e cloridrato de
tramadol a cada 12 horas durante trés dias, nas
mesmas doses utilizadas no pré-operatorio.
Aplicou-se  bandagem aderente e oclusiva
hidroativa estéril com gel'’ e colirio oftalmico de
dexametasona 0,1%, sulfato de neomicina 0,35% e
sulfato de polimixina B 6000UI'"'. Os animais
permaneceram com colar elisabetano fabricado com
filme de raio X até a retirada dos pontos, apos 10
dias de PO.

Decorridos os periodos pré-determinados de sete,
15 ¢ 30 dias de PO, os coelhos foram sacrificados
com sobredose de tiopental sodico'” e cloreto de
potassio", conforme recomendado pelo codigo de
ética para o uso de animais em pesquisas
cientificas. Foram coletados fragmentos da
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integragdo  enxerto e tecidos adjacentes,
posteriormente fixados em formol a 10% e
submetidos a inclusdo em parafina. Os cortes
histologicos  foram  corados pela técnica
hematoxilina e eosina e tricromico de Gomori. As
laminas foram avaliadas em microscopio de luz
para verificacdo da integracdo tecidual do segmento
enxertado. Os achados histolégicos foram
agrupados quantitativamente utilizando-se escalas
de 0 a 3, com as seguintes qualificagdes: 0=
auséncia de alteragdes; += alteracdes discretas; ++=
alteracdes moderadas e +++= alteracdes severas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Realizou-se a seccdo de um fragmento de
1,0x0,5cm da margem palpebral, o que
corresponde, no coelho, a ressec¢do aproximada de
50% de sua palpebra inferior. Esse procedimento
foi necessdrio para a reconstrugdo palpebral com
enxerto, pois segundo Slatter (1990) e Pena e
Garcia (1999), em defeitos maiores que um tergo da
margem palpebral, devem-se utilizar enxertos
reconstituitivos.

Decorridos 24 horas do procedimento cirargico,
observou-se moderada secre¢do serosa ¢ hiperemia
cutinea na ferida, tanto do grupo com a enxertia
(GE) quanto no grupo-controle, somente com a
blefaroplastia (GC), devido a fase exsudativa da
inflamagdo. Segundo Jones et al. (2000), nesse
periodo do reparo tecidual, pode-se observar
hiperemia cutanea pela dilatagio dos vasos,
aumento da circulacdo sangiiinea e a liberagdo de
mediadores inflamatorios que produzem
substancias como histamina, bradicinina ¢
prostaglandinas, que concorrem para a hiperemia
local.

Aos sete dias de PO, as feridas cirargicas dos
animais dos dois grupos apresentavam discreta
hiperemia cutidnea ¢ minima secre¢do serosa. Isto,
provavelmente, deveu-se ao fato de tais feridas se
encontrarem na fase proliferativa de cicatrizacao,
tendo um decréscimo no nivel dos mediadores
inflamatorios, reduzindo, assim, a inflamagéo (Abla
e Ishizuka, 1995). Nos animais do GC notou-se
retragdo cutanea expressiva comparada aos do GE,
devido a contra¢do cicatricial que ocorre na fase
reparadora de aproximadamente 20% (Stegman et
al., 1982). Na avaliagdo microscopica, verificou-se
presenca de cartilagem na ferida dos animais do GE
e nos dois grupos, discreto numero de células
inflamatérias, neovascularizagdo, tecido de
granulagdo imaturo e desorganizado e, ainda,
hemorragia.
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Figura 1. Enxerto de cartilagem auricular alégena em
palpebra de coelho. Observa-se no procedimento
cirtirgico um retalho de cartilagem auricular (C) fixo a
placa tarsal por pontos simples separados com
categute cromado 5-0 (seta).

Aos 15 dias de PO, notou-se nos coelhos GC
retragdo cicatricial e conseqiiente deiscéncia de
ferida com secre¢do serosa, lacrimejamento e
fotobobia em 30% dos animais. Este resultado
assemelha-se ao relatado por Marks et al. (1989),
que apos utilizarem enxerto de cartilagem auricular
autdgena na palpebra de homem, comentaram que a
utilizagdo de cartilagem em enxertos palpebrais
diminui o processo de retragdo cutdnea. Na
avaliacdo microscopica, verificou-se, nos animais
do GE, presenga da cartilagem auricular degradada
e incorporada ao hospedeiro, com discreta
quantidade de células inflamatorias e quantidade
moderada de tecido de granulagdo imaturo e
organizado (Fig. 2). Tal fato ocorreu devido ao
colageno da cartilagem que removeu o excesso de
exsudado, promoveu a granulagdo e acelerou a
epitelizacdo (Mandelbaum et al., 2003). Na ferida
nos do GC foi observado pouco tecido de
granulag@o imaturo e desorganizado, com moderada
neovascularizagdo, enquanto nos do GE notou-se
discreta quantidade de vasos sangiiineos, resultado
do processo de cicatrizagdo que encontrava-se mais
avancado comparado ao do GC. Além disso, em
30% dos animais do GC notou-se intensa vasculite,
devido a lesdo tecidual originada da deiscéncia da
ferida, que provocou inflamagdo do vaso, como o
descrito por Jones et al. (2000).

Decorridos 30 dias de PO, as feridas cirrgicas em
todos os coelhos apresentavam-se cicatrizadas. Nos
animais do GC, onde houve deiscéncia da ferida
aos 10 dias de PO, a pele apresentava-se com uma
depressdao na margem palpebral devido a retracdo
cicatricial (Fig. 3-A), fato ndo observado nos do GE
(Fig. 3-B).
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Figura 2. Fotomicrografia da area da palpebra inferior
direita, reparada com cartilagem auricular alogena,
associada a blefaroplastia, aos 15 dias de pos-
operatorio. Observa-se tecido de granulagdo imaturo e
organizado (circulo) proximo a cartilagem auricular
(seta). TG — 100x.

Figura 3. A: Aspecto macroscopico da area da
palpebra inferior esquerda de coelho reparada com a
técnica de blefaroplastia, aos 30 dias de pods-
operatorio. Observa-se um defeito anatdomico na
palpebra; B: Aspecto macroscopico da area da
palpebra inferior direita de coelho reparada com
cartilagem auricular aldégena, aos 30 dias de pos-
operatorio. Observa-se a palpebra anatomicamente
restaurada (seta).

Em todos os animais ocorreu o crescimento de
pélos no local onde foi realizado o procedimento
cirirgico. Pela avaliagdo microscopica, ndo se
observou presenca de cartilagem auricular nos
animais submetidos ao enxerto palpebral, o que
sugere sua absor¢do. Notou-se, ainda, nesses
animais, moderada quantidade de tecido de
granulagdo maduro e organizado. Ja na avaliacdo
nos do GC, encontrou-se moderada quantidade de
tecido de granulagdo organizado e imaturo. Estes
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resultados assemelham-se aos observados por
Marks et al. (1989), apos o uso do enxerto de
cartilagem auricular autégena, na palpebra de
homem, onde relataram que a cartilagem, quando
enxertada, melhora a cicatrizacdo tecidual.

CONCLUSAO

A enxertia de cartilagem auricular aldgena,
conservada em solugdo saturada de NaCl no
reparo de lesdes induzidas na palpebra inferior
de coelhos, diminuiu a retragdo cutanea
cicatricial, com boa integragdo tecidual,
possibilitando melhora na estética palpebral.
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