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RESUMDO

Objetivo: Estudar aspectos morfolégicos e funcionais dos autoimplantes esplénicos de ratos submetidos ou ndo a oxigenioterapia
hiperbérica (OHB). Métodos: Foram estudados em dois periodos distintos 105 ratos Wistar. No periodo mediato (n= 56) os animais
foram avaliados até o 11° dia de pds-operatério, e no periodo tardio (n= 49), até o 70° dia. Em cada periodo os ratos foram
distribuidos nos grupos: A- Simulacdo, B- Autoimplante esplénico, tratados com oxigénio hiperbarico ou ndo. Nos animais do Grupo
A realizou-se apenas manipulacdo do baco. Nos animais do Grupo B realizou-se esplenectomia total e a seguir quatro fragmentos do
baco foram implantados no grande omento. Em todos os animais foram dosados os lipides e imunoglobulinas e contadas as plaquetas
e os corpusculos de Howell-Jolly no pré-operatério e no 11° ou 70° dia de pos-operatério. O baco dos animais do Grupo A e os
autoimplantes dos animais do Grupo B foram retirados e enviados para avaliacdo morfolégica. Resultados: No grupo B11nt houve
aumento do colesterol total, LDL-colesterol, VLDL-colesterol e triglicérides. No grupo B70nt houve aumento do colesterol total e LDL-
colesterol. Nos grupos tratados nao houve alteracoes lipidicas. A IgM caiu nos grupos B e nao alterou nos grupos A. Os corpusculos
de Howell - Jolly foram menos freqlientes nos grupos Bt que nos grupos Bnt. As plaquetas aumentaram nos grupos B11t e B11nt e
ndo se alteraram nos demais grupos. A viabilidade microscépica dos grupos Bt foi melhor que a dos grupos Bnt. Conclusdo: Os
autoimplantes esplénicos dos animais tratados com OHB apresentaram melhor funcéo e viabilidade do que os autoimplantes dos
animais nao tratados.

Descritores: Baco/cirurgia. Baco/metabolismo. Esplenectomia/métodos. Esplenectomia/efeitos adversos. Oxigenacao hiperbaérica.

INTRODUCAO

esplenectomia total pode induzir varias complicagbes’.

Destas, a mais temida é a infeccdo fulminante apés a
esplenectomia? que é provocada por diferentes bactérias®.
As complicacées infecciosas, apoés a retirada do baco, fo-
ram também observadas em animais de experimentacao®.
Além dessas complicacbes, tém sido relatadas, apos
esplenectomia, alteragdes no metabolismo lipidico tanto
em seres humanos®>® quanto em animais de experimenta-
¢ao’ "3, Por essas razdes tém sido valorizadas as operacoes
conservadoras sobre o baco. Destas, os autoimplantes
esplénicos sao os mais controvertidos sob o ponto de vista
funcional e cumprem parcialmente a funcao do baco no
metabolismo lipidico'?. Os autoimplantes passam a ter fun-
¢ao mais eficaz apds a 16 semana da cirurgia'™. Por esse
motivo seria interessante utilizar um método para melho-

rar a funcdo dos autoimplantes esplénicos na tentativa de
evitar complicacées, inclusive o ébito.

A oxigenoterapia hiperbarica (OHB) é um méto-
do terapéutico no qual o individuo é submetido a inalacao
intermitente em um ambiente com 100% de Oxigénio (O,)
a uma pressao maior que a atmosférica, no interior de
uma camara hiperbarica. O efeito priméario da OHB consis-
te em aumentar a pressao parcial de oxigénio (PO,) no
plasma. Essa modalidade terapéutica tem sido utilizada no
tratamento de varias doencas. No Brasil, a Resolucdo CFM
1457/95 do Conselho Federal de Medicina' regulamentou
seu uso nos seguintes casos: embolias gasosas, doenca
descompressiva, embolias traumaticas pelo ar, envenena-
mento por mondxido de carbono ou inalacdo de fumaca,
envenenamento por cianeto ou derivados cianidricos, gan-
grena gasosa, doenca de Fournier, celulites, fasciites,
miosites, isquemias agudas traumaticas, vasculites agudas,
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queimaduras térmicas ou elétricas, Ulceras de pele, lesdes
pé-diabéticos, escaras de decubito, Ulcera por vasculites
autoimunes, deiscéncias de suturas, ostemielite,
osteorradionecrose, lesdes actinicas de mucosas, retalhos
ou enxertos comprometidos ou de risco e anemia aguda,
nos casos de impossibilidade de transfusdo sanguinea. A
OHB, no entanto, apresenta efeitos colaterais'® decorren-
tes da variacdo de pressdo e/ou da toxicidade do oxigénio,
e contra-indicacdes absolutas e relativas. Sao elas : a- Ab-
solutas: uso de medicamentos como Doxorrubicin,
Dissulfiram e, Cis-Platinum, pneumotdrax ndo-tratado, gra-
videz; b- Relativas: infeccoes das vias aéreas superiores,
DPOC com retencao de CO2, hipertermia, histéria de
pneumotdrax espontaneo, cirurgia prévia em ouvido,
esferocitose congénita, infeccao viral-fase aguda. Todas
merecem avaliacdo antes da realizacdo da OHB.

Em animais de experimentacdo demonstrou-se
que a OHB tem efeito angiogénico,'”'® estimula a forma-
¢ao de circulacao colateral,’ melhora a viabilidade de trans-
plantes das ilhotas pancreaticas,?® acelera a cicatrizacdo
do baco apés a ligadura simultanea da artéria e veia
esplénicas,?' atenua os efeitos deletérios sobre o figado e o
baco de ratos submetidos a ligadura das veias hepaticas,?
além de atuar beneficamente em processos inflamatorios:
pancreatite,?®?> colite,?%?’” hepatite cronica?® e
aterosclerose?. Trabalho recente mostrou que essa moda-
lidade terapéutica melhora a funcao lipidica e a viabilida-
de do polo inferior do baco no pés-operatoério®.

Considerando os referidos efeitos da OHB, le-
vantou-se a hipotese de que esse método poderia melho-
rar a viabilidade e a funcdo dos autoimplantes, Dai foi
realizado este trabalho com os objetivos de estudar os as-
pectos morfoldgicos e funcionais dos autoimplantes
esplénicos em ratos submetidos ou ndo a oxigenoterapia
hiperbarica.

METODOS

O presente trabalho foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Minas
Gerais conforme documento de n° ETIC 100/2006.

Foram estudados em dois periodos distintos 105
ratos machos, Wistar, pesando 251,6 g + 29,5 g. No pe-
riodo mediato (n= 56), os animais foram avaliados até o
11° dia de pés-operatério, e no periodo tardio (n= 49)
foram avaliados até o 70° dia. Em cada periodo os ratos
foram distribuidos nos grupos: A- Simulacao, B-
Autoimplante esplénico, tratados com oxigénio hiperbarico
(t): A11t (n=10), B11t (n=15), A70t (n=10) , B70t ( n=
11)ou nao(nt) (A11nt(n=10), B11nt(n=21), A70nt (n=
10, B70nt (n=18). Os animais foram alocados em gaio-
las coletivas com capacidade para cinco animais. O fun-
do das gaiolas recebeu forracdo de maravalhas de ma-
deira; e o teto, grade de metal. Durante todo o experi-
mento foram alimentados com racdo comercial granula-

da para animais de laboratério (Moinho Primor® MP-77,
Sdo Paulo) e 4gua a vontade.

Técnicas

Ap6s jejum de 12 horas, os ratos receberam in-
jecdo de 25 mg/kg de Cloridrato de Quetamina no muscu-
lo da pata posterior, foram pesados (balanca eletrénica
Filizola®-sensibilidade de 1g) e submetidos a puncao cardi-
aca transtoracica para colheita de 1,2 mL de sangue. Cada
animal foi identificado com uma marca na orelha e devol-
vido a sua gaiola de origem. O sangue colhido foi dividido
igualmente em um frasco com acido etilenodiamino tetra-
acético (EDTA) para contagem das hemacias, plaguetas e
leucocitos(equipamento automatizado “Cell-Dyn” 3700 da
“Abott” @ lllinois-USA), e em outro frasco sem EDTA para
dosagem de imunoglobulinas e lipides . A dosagem das
imunoglobulinas foi feita pelo método de turbidimetria, com
o aparelho “Behring Turbitimer”®(Marburg-Alemanha), e
a dos lipides no aparelho “Dimension AR DADE BEHRING”
@ (lllinois, EUA). Para contagem dos corpusculos de Howell
Jolly em cada 10 campos, foram feitas laminas de esfregaco
sanguineo que foram analisadas em microscépio “Olympus”
® DX40 com objetiva de 100 mHz.

Trés dias ap6s a colheita de sangue, os animais
anestesiados com uma mistura de cloridrato de xilazina
(2,5 mg/Kg peso) e cloridrato de quetamina(50 mg/Kg peso)
e apos antissepsia da parede abdominal com alcool iodado
foram submetidos a laparotomia mediana com cerca de
2,5 cm de comprimento e exame da cavidade abdominal.
Nos animais do grupo A( A11t, A11nt, A70t, A70nt), foi
realizada a manipulagao do bago. Nos animais do grupo B(
B11t, B11nt, B70t, B70nt), foi realizado o autoimplante
esplénico da seguinte maneira: apos trés ligaduras rentes
ao baco com fio de algodao 3-0, esse érgao foi retirado,
dividido em duas metades semelhantes, cada qual pesada
individualmente. A metade inferior foi subdividida em quatro
fragmentos (fatias) de tamanhos iguais. Cada fragmento
foi colocado separadamente sobre o omento maior e ali
fixado com um ponto separado simples, mononailon® 4-0.
(Figura 1). Apds a operacdo proposta, a parede abdominal
foi suturada em dois planos .

A OHB foi realizada com o seguinte protocolo:
imediatamente apés a operacdo os ratos foram colocados
na camara hiperbarica?' onde foi realizada uma compres-
sdo gradual até 2,5 atmosferas, num periodo de 15 minu-
tos. Nessa pressao foram mantidos por 90 minutos; a se-
guir foi realizada a descompressdo gradual da camara num
periodo de 15 minutos. Esse tratamento foi realizado duas
vezes por dia, com intervalo de 12 horas, por trés dias, e
uma vez por dia durante sete dias. A camara hiperbarica
utilizada foi a (CHV- Vitéria Montadora e distribuidora Ltda-
Vitéria-ES) com formato cilindro capsular construida com
aco carbono: 1- Entrada e saida da camara; 2- Valvula
para escape do oxigénio; 3- Termdmetro; 4—Manbémetro;
5- Tubo para entrada de oxigénio no interior da camara; 6-
Visor para observagao dos animais no interior da camara;
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Figura 1 -
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Sequéncia da operacdo de auto-implante.a) exposicdo do baco para a esplenectomia ; b) realizacdo de trés ligaduras rentes ao

baco para a esplenectomia; ¢) baco seccionado ao meio sobre uma gaze. A metade superior estd integra; e a metade inferior,
cortada em quatro fragmentos.; d) implantacdo dos quatro fragmentos no omento maior por meio de uma sutura com

monondailon® 4.0.

7- Tampa oclusora da camara. A Camara tem 27 cm de
largura, 51 ¢m de comprimento e 1,5 cm de espessura
(Figura 2).

No pos-operatério imediato, os ratos recebe-
ram paracetamol na dose de 200 mg/Kg , via oral, dis-
solvida na dgua do bebedouro, dieta livre e 4gua a von-
tade . No 11° PO ou no 70° PO, apés um periodo de
jejum de 12 horas, todos foram submetidos a nova co-
lheita de sangue para repeticao dos exames laboratoriais,
A seqguir os animais foram mortos, com dose letal de
pentobarbital sédico na cavidade abdominal. Foram pe-
sados e submetidos a uma incisao em “U"” invertido na
parede abdominal para abertura e exame da cavidade

peritonial. No exame macroscépico foram verificados
principalmente o aspecto do baco e o dos autoimplantes.
Foram considerados macroscopicamente normais os ba-
cos e auto-implantes que apresentaram cor, consistén-
cia e viabilidade (auséncia de necrose) de um baco
normal. O baco e os auto-implantes foram retirados e
pesados com precisdo de 0,001g, e fotografados. Para
exame microscépico o bago e os remanescentes
esplénicos foram colocados em solucao de formol a 10%.
A seguir incluidos em blocos de parafina e cortados em
micrétomo rotativo com trés micrometros de espessura.
Os cortes histolégicos foram estendidos sobre laminas
de vidro e colocados em estufa a 58° C por 24 horas.
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Figura 2 - Cémara hiperbdrica (CHV - Vitdria Montadora e dis-

tribuidora Ltda- Vitéria-ES) com formato cilindro
capsular construida com ago carbono: 1 - Entrada e
saida da cdmara; 2 - Valvula para escape do oxigénio;
3 - Termémetro, 4 - Mandémetro,; 5 - Tubo para en-
trada de oxigénio no interior da cdmara; 6 - Visor
para observacdo dos animais no interior da camara, 7
- Tampa oclusora da cdmara. A Camara tem 27 cm
de largura, 51 cm de comprimento e 1,5 cm de espes-
sura.

Aderidos as laminas, esses cortes foram
desparafinizados em xilol e corados pelos métodos
hematoxilina-eosina (H&E) e tricromico de Masson. A
microscopia foi realizada por dois patologistas em mi-
croscépio binocular, sendo que os patologistas desco-
nheciam o subgrupo a que pertencia o animal. Os
cortes foram analisados quanto as alteracdes
morfoloégicas. Os parametros observados foram:
hemossiderose, hematopoese extramedular,
hemofagocitose na polpa vermelha, presenca de
macrofagos, linfécitos, fibrose e areas de necrose
coagulativa. Foi considerado microscopicamente nor-
mal o tecido esplénico que nao apresentava necrose,
principalmente, fibrose e deplecéo celular.

Foram utilizados os seguintes testes estatis-
ticos : a- Anova para amostras relacionadas para com-
parar os pesos do pré-operatorio com os do pés-ope-
ratdério num mesmo grupo; b- o teste t para mostras
independentes para comparar o peso entre os dois gru-
pos de animais; c- o teste t de Student para amostras
relacionadas a fim de comparar os valores do colesterol
e fracdes e triglicérides, imunoglobulinas e plaquetas
do pré-operatdrio com os do pés-operatorio.; d- o tes-
te do qui-quadrado para comparar o numero de cor-
pusculos de Howell Jolly entre os diferentes grupos.
O teste exato de Fisher foi utilizado quando uma das
freqliéncias esperadas foi inferior a cinco.

Os valores de “p” foram considerados
significantes quando iguais ou menores que 0,05 ou 5%.

"

RESULTADOS

N&o houve no pré-operatério diferenca estatisti-
camente significante entre os pesos dos grupos A e B, dos
periodos mediato e tardio, tratados ou ndo com OHB. Hou-
ve diminuicdo de peso em todos os grupos no 11° dia de
pos-operatorio, que foi significante no grupo A11 t(p=0,05)
e B11t(p=0,0001). Houve aumento de peso no 70° dia de
pds-operatoério nos grupos A70nt(p=0,03), A70t(p=0,0000),
B70t e B70nt( p=0,0000).

O peso médio dos bacos nos grupos B11te B11nt
foi de 814 mg 11,1, e 0 peso médio dos autoimplantes,
no transoperatério, foide 408 g +51,2 g, o que represen-
tou cerca de 50,12 %. O peso médio dos bacos nos grupos
B70t e B70nt, no transoperatorio, foi de 863,09 g + 132,84
g. O peso médio dos autoimplantes foide 4109+ 79,37 g,
0 que representou cerca de 47,5% do baco.

Nos grupos A11t e A11nt, os niveis de colesterol
total e fragdes nao apresentaram alteracoes significantes
no 11° PO em relagdo ao pré-operatério. No grupo B11nt
houve aumento do colesterol total (p=0,0068), LDL-
colesterol (p=0,002), VLDL-colesterol e triglicérides(
p=0,0033). No grupo B70nt houve aumento do colesterol
total (p=0,0007) e LDL-colesterol (p=0,0000). A VLDL-
colesterol e triglicérides nao se alteraram. Nos grupos B11t
e B70t ndo houve alteracdes dos lipides (Tabela 1).

As 1gG e IgA ndo apresentaram alteragdes
significantes nos diferentes grupos. A IgM caiu nos grupos
B (p=0,0000) e ndo se alterou nos grupos A.

Os corpusculos de Howell Jolly ndo apareceram
nos grupos A, tratados ou ndo com oxigénio hiperbdarico e
nao diferiram entre os grupos B70nt e B70t. Nos grupos
B11t e B70t, o numero de corpusculos foi de 32 em 19
ratos , e nos grupos B11nt e B70nt foi de 73 em 19 ratos
(p=0,03).

Nos grupos A11 e A70, tratados ou nao com
OHB, os bacos apresentavam aspecto macroscopico nor-
mal com poucas aderéncias a parede abdominal ou visceras
adjacentes. Nos grupos B11 e B70, tratados ou ndo com
oxigénio hiperbarico, foram observadas aderéncias mais
intensas e firmes entre os locais dos auto-implantes e as
alcas intestinais. Em trés casos do grupo B11nt e em dois
casos do grupo B11t foi observada degeneracao dos
autoimplantes com secrecao local, espessa e amarelada.
Algumas vezes os autoimplantes estavam firmemente ade-
ridos ao omento e algas intestinais, o que dificultava as
suas disseccdes e analises macroscopicas.

O aspecto microscédpico do baco nos grupos A11
e A70, tratados ou ndo com oxigénio hiperbarico, foi se-
melhante. Observou-se hemossiderose, hematopoese
extramedular e presenca de hemofagocitose na polpa ver-
melha. Os autoimplantes do grupo B11t foi mais viavel
gue os do grupo B11nt. Isso porque houve menor intensi-
dade de necrose coagulativa, de fibrose periesplénica e de
deplecao linféide no grupo tratado que no nao tratado (Fi-
gura 3). O tecido periesplénico residual apresentou-se mais
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Tabela 1 — Valores dos lipides em mg/dL (média +desvio padrdo) nos animais dos grupos simulacdo e autoimplante esplénico,
submetidos ou ndo a oxigenoterapia hiperbarica no pés-operatério.

Grupo Colesterol HDL LDL VLDL Triglicérides
Pré Pé6s Pré Pé6s Pré Pé6s Pré Pé6s Pré P6s

Allnt 53,1+6,5 52,7+6,5 21,5+£2,7 21,7+2,6 22,4+2,7 219+28 9,015 9,0+1,2 458+7,1 453+6,3
ATt 55,6+6,3 55,4+6,8 22,5+£2,3 22,624 23,726 233+30 93x14 94+14 46,7+73 47,0+7,3
A70nt 53,2+6,1 53,1+6,2 21,8+2,0 21,8+2,5 21,7#3,0 21,5+3,1 96+14 9,7+1,1 484+70 4809+ 5,8
A70t 55,8+5,9 55,2+54  22,7+2,2 22,6+2,1 232+2,7 22,8+26 9,7+1,1 9,6+1,0 48,6+59 48,4+5,0
B11nt 55,9+5,7 58,2+6,2** 22,6+2,3 22,3+2,0 23,6+2,8 257+3,5** 9,65+1,3 10,0+1,3* 48,1+6,3 50,4+ 6,5*

B11t 53,6+7,0 53,5+7,2 21,4+3,2 21,2+3,8 21,6+4,2 21,7+39 105+19 10,5+2,0 52,6+9,6 53,5113
B70nt 56,3+6,1 58,7+6,4 ** 22,8+£3,0 22,7+3,3 23,5£3,0 25,8+3,5** 9,9+0,6 10,1+0,6 49,4+3,3 50,7+ 3,1
B70t 59,3+7,4 59,3+7,4 24,5£39 24,7+3,7 24,6+2,0 24,5+35 10,2+15 10,1«1,4 51,1+7,7 50,7+ 7,2

Grupos: A- simulacado; B- autoimplante esplénico; 11- término do experimento no 11° dia de pés-operatorio; 70- término do experimento no 70° dia de pés-operatorio;
nt- ndo tratado com oxigénio hiperbdrico; t- tratado. * p<0,05 — do pré-operatcrio (Pré) para o pos-operatdrio (P6s) da VLDL-colesterol e triglicérides no grupo B11nt. **
p< 0.01 —do pré-operatcrio para o pés-operatorio do colesterol total, LDL-colesterol nos grupos B11nt e B70nt.

Figura 3 -  Aspecto microscdpico - 11° PO( POM). a) Grupo Simulacdo, ndo submetido & OHB. O aspecto microscépico é semelhante ao de
um baco normal ( aumento 40 x HE); b) Grupo Simulacéo, submetido & OHB, com aspecto semelhante ao anterior ( aumento 40
X HE); ¢) Grupo auto-implante, ndo submetido a OHB. Observa-se necrose coagulativa subtotal (seta), intensa fibrose periesplénica,
infiltracdo macrofdgica centripeta e dreas de atrofia acinar do pancreas ( 40 x HE); d) No grupo auto-implante com OHB
observa-se fibrose, porém sem dreas de necrose coagulativa, com tecido periesplénico mais preservado (aumento 40 x HE).
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preservado. No Grupo B70nt observou-se deplecdo
linfocitaria intensa das bainhas, hemossiderose, intensa
fibrose periesplénica e intraparenquimatosa, sem esplenose
periesplénica. No grupo B70t havia as mesmas alteragdes,
porém de forma menos intensa do que no grupo nao trata-
do (Figura 4).

DISCUSSAO

A melhor viabilidade dos autoimplantes dos ani-
mais tratados com oxigénio hiperbarico ficou demonstrada
principalmente no exame microscopico. Observou-se que
as lesdes do tipo necrose coagulativa e areas de deplecao

A

linféide desses remanescentes, em ambos os periodos de
estudo, foram menos intensas nos animais tratados com
oxigénio hiperbarico. As intensas aderéncias entre os
autoimplantes e as alcas intestinais, verificadas na época
da retirada desses enxertos para exame histolégico, difi-
cultaram as disseccdes. Esse fato dificultou muitas vezes
as comparagdes macroscopicas entre os autoimplantes dos
animais tratados e nao tratados com oxigénio hiperbarico.
Nos poucos casos em que foi possivel fazer uma disseccao
menos traumatica desses enxertos, observou-se que o as-
pecto dos autoimplantes dos animais tratados apresentou-
se mais viavel gue o dos animais nao tratados. Se conside-
rarmos que a OHB apresenta efeito angiogénico,''® e que
ela favorece a formacao de circulacdo colateral’ além de

B

C D

Figura 4 -

Aspecto microscopico - 70° PO ( POT). a) Grupo simulacdo, ndo submetido a OHB. O aspecto microscépico é semelhante ao de

um baco normal (aumento 40 x HE); b) Grupo simulacdo, submetido a OHB, com aspecto semelhante ao anterior ( aumento 40
x HE); ¢) Grupo auto-implante, ndo submetido a OHB. Observou-se deplecdo linfocitéria intensa das bainhas, hemossiderose,
intensa fibrose periesplénica e intraparenquimatosa , sem esplenose periesplénica (aumento 40 x HE) ; d) No grupo com OHB
havia as mesmas alteracées, porém de forma menos intensa do que no grupo sem OHB (aumento 40 x HE).
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diminuir o afluxo de neutréfilos para a area necrosada,®! é
l6gico admitir que ela tenha contribuido para melhorar a
viabilidade dos autoimplantes esplénicos da mesma forma
que contribuiu para melhorar a viabilidade do polo inferior
do baco® e a pega de transplantes das ilhotas pancreati-
cas?®®. Em ratos submetidos a ligadura das veias hepaticas,
a OHB atenuou os efeitos deletérios e precoces sobre o
figado e o baco??.

A melhor funcdo dos autoimplantes dos animais
tratados com oxigénio hiperbarico foi observada principal-
mente no metabolismo lipidico. De fato, quando se com-
param os niveis de lipides do grupo B11t com os do pré-
operatorio ou os niveis do grupo B70t com os do pré-ope-
ratorio, a diferenca nao é significante. Mas os niveis de
lipides do grupo B11nt, principalmente, e do B70nt aumen-
taram significantemente em relacdo ao pré-operatério. Isso
mostra que de fato a OHB evita aumento dos lipides ndo
s6 no periodo mediato como também no periodo tardio.
Essa protecao pode ser decorrente da melhor viabilidade
dos enxertos conferida pela OHB, por uma acao
antioxidante da OHB?° ou por ambos. A respeito da acao
antioxidante, cumpre assinalar que a OHB em coelhos re-
duziu a progressdo e acelerou a regressao da aterosclerose
por mecanismo antioxidante?®. Considerando que o LDL
oxidado estad implicado na génese da referida doenca, é
possivel que a OHB possa interferir nos niveis de LDL. Esse
fato merece futuras investigacoes.

A funcao dos autoimplantes na producao de IgM
foi deficiente em 11 dias e ndo sofreu influéncia da OHB.
De fato, os animais tratados ou nao com oxigénio hiperbarico
apresentaram queda significante da IgM nesse periodo. As
plaguetas aumentaram significantemente no 11° dia de
pds-operatdrio tanto nos animais tratados quanto nos ani-
mais ndo tratados. Esses resultados mostram que a OHB
em periodo precoce nao interfere na producao de IgM nem
na depuracado das plaguetas. No grupo 70 dias, nos ani-
mais tratados ou ndo com oxigénio hiperbarico, os niveis

ABSTRACT

de IgM permanecem baixos, e 0 nimero de plaguetas nao
sofre alteracoes. Esses resultados fazem supor que a OHB
nao interfere nos niveis de IgM nem nos niveis de plaquetas
nesse periodo tardio. Cumpre lembrar que no péds-operato-
rio mediato das esplenectomias é comum observar-se au-
mento do nimero de plaquetas e que esse fato é revertido
tardiamente sem nenhuma influéncia. Os animais com
autoimplantes submetidos a OHB apresentam menor
percentual dos corpusculos de Howell-Jolly nos grupos 11
ou 70 dias que os animais ndo submetidos. Essa diferenca
se torna significante quando se faz a analise global dos
casos. De fato, 19 animais submetidos a OHB apresenta-
ram 32 corpuUsculos, e 19 animais nao submetidos apre-
sentaram 73 corpusculos (p=0,03). Esses resultados mos-
tram que a OHB em animais com autoimplantes no 70° dia
de pos-operatéorio nao interfere na sintese de
imunoglobulinas, mas contribui para depurar os corpuscu-
los de Howell-Jolly, o que sugere uma melhor funcdo
esplénica.

Neste trabalho cumpre destacar que o percentual
de autoimplante foi de 49%, que a andlise no pds-opera-
torio tardio foi feita no 70° dia, que a OHB foi feita em 10
dias e que foram estudadas algumas funcdes do baco. Por
esses motivos seriam interessantes outros estudos utilizan-
do-se outros protocolos de OHB, avaliando-se outras fun-
¢des esplénicas, com a utilizacdo de outros percentuais de
massa esplénica.

Em conclusdo, os animais com autoimplantes
esplénicos tratados com oxigénio hiperbarico apresenta-
ram melhor funcao e viabilidade do que os animais com
autoimplantes ndo-tratados.
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Objective: To study the functional and morphological features of splenic autoimplants in rats subjected, or not, to postoperative
hyperbaric oxygen therapy. Methods: One hundred and five male Wistar rats, weighing 251.6 g = 29.5 g, were studied ot early
(11th day) and late (70th day ) postoperative periods. For each period the animals were distributed in the following groups: A
(n=40), splenic manipulation,; B (n=65),splenic autoimplants, not treated (nt) (A11nt- n=10, B11nt- n=21, A70nt- n= 10, B70nt-n=
18) and treated with hyperbaric oxygen (t) ( A11t- n= 10, B11t- n=15, A70t — n=10, B70t- n=11). Blood was collected for
measurement of lipids and immunoglobulins , platelet and Howell-Jolly body count before and after surgery. The spleen and
autoimplants were removed for histologic analyses. Results: There was an increase of total cholesterol (p=0.00068), LDL-
cholesterol (p=0.002), VLDL-cholesterol and triglycerides (p=0.0033) in B11nt group. There was an increase of total cholesterol
(p= 0.0007) and LDL-cholesterol (p=0.0000) in B70nt group, and no alterations were observed in the other groups. IgM
decreased in B groups (p=0.0000) and no changes were observed in the splenic manipulation group. Number of Howell-Jolly
bodies were lesser in Bt groups than in Bnt groups( p=0.03). Platelets were increased in B11t and B11nt groups (p=0.0000) and
remained unchanged in the other groups. Autoimplants microscopic viability was better in Bt groups than in Bnt. Conclusion:
The splenic autoimplants of rats treated with hyperbaric oxygen therapy showed a better functionality and viability than those

subjected to other procedures.

Key words: Spleen/surgery. Spleen/metabolism. Splenectomy/methods. Splenectomy/adverse effects. Hyperbaric oxygenation.
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