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RESUMO - O objetivo deste trabalho foi comparar a cicatrizagdo rumenal em caprinos, em duas técnicas
de sutura. Foram utilizados 20 caprinos, divididos em dois grupos. No primeiro grupo (GI) foi utilizada a
técnica de sutura em dois planos invaginantes. No segundo grupo (GII) foi utilizada sutura seromuscular em
plano tnico com pontos separado simples. Em nenhum animal foi constatada deiscéncia da ferida cirtrgica
cutinea. No entanto observaram-se abscessos subcutineos em nove animais (45%). Foram constatados
abscessos no local da cicatriz cirdrgica em 12 animais (60%), sendo cinco (25%) do GI e sete (35%) do
GII. Foram observadas aderéncias no sitio cirirgico, em 14 (70%) animais, sendo seis (30%) do GI e oito
(40%) do GII. A mucosa apresentou-se completamente regenerada a partir do 15° dia pds-operatério (PO)
nos animais do GI. Nos animais do GII a regeneracdo completa da mucosa s6 foi observada a partir de 30
dias PO. Tecido de granulagio ¢ fibrose foram observados em ambas as suturas a partir do 7° dia PO. As
duas técnicas podem ser utilizadas na rumenotomia de caprinos com resultados semelhantes..
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I. INTRODUCAO

Em caprinos, embora no seja tdo frequente como em bovi-
nos, a rumenotomia € realizada principalmente para remog¢ao
de corpos estranhos ( [9], [8]). Para se suturar o rimen
indicam-se suturas invaginantes ( [6]; [12]) em plano duplo
( [6]; [12]) ou plano tnico [14] com categute simples [6] ou
cromado [14] e até fio de algodao [12].

A sutura em plano unico € utilizada para fechamento de
visceras gastrintestinais com bons resultados [4]. A maior
parte dos experimentos com suturas em plano Unico envol-
vem toda a parede da viscera. No entanto, a sutura seromus-
cular em visceras gastrintestinais tem vantagens como menor
possibilidade de estenose e menos danos as bordas teciduais
[3]. No entanto, ainda nfo foi testada em rumenotomias.

O objetivo deste experimento foi avaliar a cicatrizagdo no
rimen de caprinos, usando-se plano duplo invaginante com
suturas do tipo Cushing e Lambert, em comparacdo com
a sutura em plano unico seromuscular, utilizando-se pontos
simples separados.

Il. MATERIAL E METODOS

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Expe-
rimenta¢do Animal (CEUA) do Centro de Ciéncias Agrérias
(CCA) da Universidade Federal do Piaui (UFPI). Foram
utilizados 20 caprinos machos, castrados, sem raca definida,
com idade entre 12 e dezoito meses e peso médio de 30 kg.
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Um més antes da realizagio das cirurgias, os animais foram
vermifugados com ivermectina na dose tnica de 200 pg/kg,
por via oral. Um dia antes da cirurgia, todos os animais foram
submetidos a avaliag@o clinica, exames clinicos e em seguida
exames pré-operatérios, com a realizacdo de hemograma
para andlise de padrdes hematoldgicos. Foi constatado que
todos os animais estavam clinicamente sadios e os parime-
tros hematoldgicos dentro da normalidade.

Os caprinos foram submetidos a jejum sélido de 24 horas
e hidrico de 6 horas. Aproximadamente 30 minutos antes da
cirurgia foi administrada penicilina benzatinica na dosc de
30.000 Ul/kg por via intramuscular. Para realiza¢io do proce-
dimento cirtrgico, foi realizada tricotomia e antissepsia com
solucdo de clorexidina a 2% na regido da fossa paralombar
e colocac@o dos panos de campo, como de rotina. A equipe
cirdrgica, composta por cirurgido, auxiliar, instrumentador e
anestesista permaneceu a mesma composicdo durante todos
os procedimentos, com o intuito de minimizar varidveis que
possivelmente poderiam influenciar nos resultados.

Os animais foram tranquilizados com 0,2mg/kg de xilazina
por via intramuscular. Ap6s 15 minutos, foram colocados
em decubito lateral direito e receberam fluidoterapia com
ringer lactato na dose de 10 ml/kg/hora por via intravenosa. A
anestesia da fossa paralombar foi infiltrativa em L invertido
com lidocaina a 2% sem vasoconstritor, na dose maxima de
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Tmg/kg.

Os animais do grupo I foram submetidos a rumenotomia
por incisdo na fossa paralombar esquerda (aproximadamente
20 cm), compreendendo pele, subcutaneo, musculos (obliquo
abdominal externo, obliquo abdominal interno e transverso)
e peritdnio. Apds exposi¢do do rdmen, ele foi fixado a pele
através de uma sutura continua simples com fio de ndilon
cirdrgico 0. O rimen foi incisado (aproximadamente 10 cm)
e imediatamente suturado em plano duplo. No primeiro plano
foi usada a sutura de Lembert com categute cromado 2-0,
incluindo toda a parede rumenal. No segundo plano foi usada
sutura de Cushing com o mesmo fio, abrangendo a camada
seromuscular. A sutura entre o rimen e a pele foi removida e
o rimen foi recolocado na cavidade abdominal. O peritdnio
e o musculo transverso foram suturados juntos com sutura
simples continua utilizando-se fio de ndilon cirtirgico 0. Os
musculos obliquos interno e externo e o tecido subcutineo
foram suturados em conjunto, utilizando-se o mesmo tipo de
fio e sutura. A pele foi fechada em pontos simples separados
com fio de ndilon cirdrgico 0.

Nos animais do grupo II, os procedimentos foram os mes-
mos do grupo I, com excecdo da sutura rumenal, a qual foi
realizada em plano tnico seromuscular, utilizando-se pontos
simples separados com categute cromado 2-0.

No pés-operatério, foi administrado flunixin-meglumine
na dose unica de 1,1mg/kg por via intramuscular. Os animais
foram internados durante dois dias. Neste periodo foram
monitoradas diariamente a frequéncia cardiaca, frequéncia
respiratéria, temperatura retal e movimentos rumenais. A
dieta do p6s-operatdrio consistiu de gramineas e leguminosas
frescas ¢ dgua a vontade. Ao final do periodo de 48 horas,
os animais tiveram alta e foram colocados em piquetes com
pastagem nativa.

Durante sete dias, as feridas cirdrgicas foram limpas dia-
riamente com solucdo fisiol6gica e cobertas com unguento
repelente para se evitar mifases.

Dois animais de cada grupo foram eutanasiados 2, 7, 15,
30, e 90 dias apds a cirurgia para observa¢do macroscopica
da cavidade abdominal. A cutandsia foi realizada com cloreto
de potdssio por via intravenosa apés tranquilizacdo com
acepromazina na dose de 0,1 mg/kg por via intramuscular
e anestesia com tiopental na dose de 12,5 mg/kg por via
intravenosa. Foram observadas auséncia ou presenca de ade-
réncias, abscessos no sitio cirdrgico, fio cirdrgico remanes-
cente, abscessos subcutineos, colorag@o da ferida cirdrgica e
aspecto anatdmico da cicatriz. Foram coletadas amostras do
sitio cirdrgico para exame histopatoldgico.

As amostras teciduais foram fixadas em formalina 10%
em tampdo de fosfato, 0.01M, pH 7.4 e processadas com
técnicas laboratoriais rotineiras de histopatologia, utilizando-
se coloracdo de hematoxilina-eosina. As amostras foram
examinadas em microscépio de luz, com o objetivo de se
comparar o desenvolvimento do processo cicatricial, especi-
almente com relag?o a reacdo inflamatdria causada pelas duas
técnicas. Foram analisados aspectos referentes a necrose, he-
morragia, edema, infiltrado de leucdcitos polimorfonucleares
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e mononucleares, tecido de granulacio, fibrose e regeneracio
da mucosa.

A andlise estatistica dos dados coletados, foi utilizado o
teste ndo-paramétrico de Mann Whitney, em que se fixou o
valor de P < 0,05 e a andlise descritiva mediante determina-
¢do das frequiéncias percentuais das ocorréncias observadas.

lll. CRESULTADOS E DISCUSSAO

Os dois tipos de sutura utilizados para fechar a incisdo rume-
nal foram rdpidos e de fécil execugdo, ndo apresentando di-
ficuldades técnicas. Embora possa ocorrer em rumenotomias
( [6]; [12]), em nenhum animal foi constatada deiscéncia da
ferida cirtrgica cutinea (Tabela 1). No entanto foram vistos
abscessos subcutdneos em nove animais (45%). Em outros
estudos sobre rumenotomias foram observados abscessos (
[6]; [12]), os quais podem ser atribuidos ao decubito lateral
no qual ¢ dificil evitar contato do conteido rumenal com
as feridas (Silva et al., 2005), o que pode ter ocorrido no
experimento em questdo. Dos nove animais que apresenta-
ram abscessos subcutineos, quatro (20%) pertenciam ao GI
(plano duplo) e cinco (25%) ao GII (plano tnico) (Tabela 1).
Independente do grupo, a técnica de fechamento da parede
foi a mesma. Desta forma, em relagdo & presenga de absces-
sos, ndo houve diferenga entre os grupos do ponto de vista do
tipo de sutura empregada no riimen.

Tabela 1. Ocorréncias observadas em caprinos submetidos a rumenotomia
(n=20)

Ocorréncia Grupo I Grupo II Total

(Sutura (Sutura em

em dois | plano tnico

planos) extramu-

cosa)

Deiscéncia da ferida cu- | 0 0 0
tanea
Abscesso subcutineo 4 (20%)a 5 (25%)a 9 (45%)
Aderéncias 6 (30%)a 8 (40%)b 14 (70%)
Abscesso no rimen 5 (25%)a 7 (35%)a 12 (60%)
Abscesso pulmonar 0 (0)a 1(5%)a 1 (5%)
Abscesso hepdtico 1 (5%)a 1(5%)a 2 (10%)
Fio remanescente no si- | 7 (35%)a 4 (20%)b 11 (55%)
tio cirdrgico
Regeneracdo da mucosa | 15 dias 30 dias -

Letras diferentes na mesma linha, expressa resultados sig-
nificativos. (P<00,05) Mann Whitney

Como detectado em outros estudos ( [6]; [12]) foram ob-
servadas aderéncias no sitio cirdrgico em 14 animais (70%),
sendo seis (35%) do GI (plano duplo) e oito (40%) do
GII (plano tnico) (Tabela 1). Aderéncias sdio comuns em
cirurgias viscerais e podem ser consideradas como compli-
cacgdes, mas, em outros casos, podem ser consideradas como
benéficas. As aderéncias que mais acarretam distirbios sido
as que envolvem algas intestinais [1]. Nesta pesquisa, foram
observadas aderéncias do rimen ao intestino em apenas um
animal, pertencente ao grupo onde se utilizou sutura em
plano duplo. No entanto, o animal ndo apresentou sinais cli-
nicos de alteragdes gastrintestinais durante o pés-operatdrio.
O aspecto anatdmico da cicatriz cirdrgica no rimen foi mais
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evidente na sutura simples, com formacdo linear. Na sutura
dupla ocorreu formagdo de cicatriz mais espessa, em forma
de “espordo”.

As feridas cirtrgicas rumenais nos dois grupos estavam
hiperémicas até o sétimo dia de pds-operatério. Aos quinze
dias da cirurgia elas se tornaram rosadas. Estes eventos sio
considerados normais ¢ resultam do processo inflamatdrio
[6].

Embora tenha sido administrado antibidtico no pré-
operatério, apds a eutandsia foram observados abscessos no
local da cicatriz cirurgica rumenal em 12 animais (60%).
Destes, cinco (25%) pertenciam ao GI (plano unico) e sete
(35%) GII ao (plano duplo) (Tabela 1). Abscessos no sitio
cirdrgico em bovinos e caprinos submetidos a rumenotomias
sdo comuns, mesmo tendo recebido profilaxia antibidtica (
[6]; [12]), como foi feito no experimento.

Os abscessos podem ser explicados pelo extravasamento
do contetido rumenal ocorrido acidentalmente durante o pro-
cedimento cirdrgico ( [6]; [12]), ocorréncia comum devido
ao decubito lateral utilizado na técnica de rumenotomia [12].
O evento ndo foi considerado grave porque nio ocorreram
manifestagdes sistémicas em nenhum animal.

Foi observado abscesso hepatico ¢ pulmonar em um ca-
prino do GII (plano tnico) (Tabela 1). Provavelmente, estes
abscessos ndo estavam relacionados aos procedimentos ci-
rurgicos porque este animal foi eutanasiado dois dias apds
a cirurgia e um abscesso leva mais de dois dias para se
formar [13]. Além disso, este animal ndo tinha abscesso no
sitio cirdrgico. Embora este caprino tenha sido examinado
antes de ser submetido a cirurgia, os abscessos niao foram
detectados porque em ruminantes nem sempre os abscessos
hepéticos e pulmonares t€ém manifestagdo clinica [11].

Outro caprino do GI (plano duplo), eutanasiado aos 15
dias, apresentou dois abscessos hepdticos e um abscesso
no sitio cirdrgico (Tabela 1). Neste animal, os abscessos
hepdticos podem ser considerados metastticos [2]. Com
este resultado conclui-se que a antissepsia deve ser rigorosa
para se minimizar a possibilidade de infec¢do [6]. Além
disso, realizar cirurgia com o animal em estagdo pode evitar
o aparecimento de abscessos por diminuir a possibilidade
de extravasamento do conteido rumenal durante o procedi-
mento cirdrgico [7].

No sitio cirdrgico, foi observado fio remanescente em 11
animais (55%), sete (35%) do GI (plano duplo) e quatro
do GII (plano tnico) (20%) (Tabela 1). Nos animais do GI
(plano duplo) o achado foi mais frequente provavelmente
porque na sutura em plano duplo utiliza-se maior quantidade
de fio.

Na linha de sutura, a mucosa estava completamente re-
generada no 15° dia de pés-operatério nos animais do GI
(sutura em plano duplo). Nos animais do GII (plano tnico), a
mucosa estava completamente regenerada somente trinta dias
apos a cirurgia (Tabela 1), embora se observasse regeneragao
incompleta deste o 7° dia de pés-operatdrio.

Leucécitos polimorfonucleares e mononucleares foram
observados nos cortes histolégicos dos dois grupos. Leucoci-
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tos polimorfonucleares foram detectados em todos os perio-
dos de avaliagdo. A migracdo de leucécitos mononucleares
para o sitio foi observada a partir do 7° dia. Leucdcitos sdo
importantes no processo de cicatrizagdo porque leucécitos
polimorfonucleares controlam infec¢do [5] e ativam macré-
fagos. Leucdcitos mononucleares se diferenciam, eliminam
tecido necrosado, removem corpos estranhos ¢ atracm fibro-
blastos.

Estas células quando migram para a ferida sdo seguidas
por novos capilares e secretam coldgeno formando o tecido
de granulacdo [10]. O tecido de granulagdo (macréfagos,
fibroblastos e vasos neoformados) e células gigantes poderdo
compor a reagdo, quando o organismo reconhece no implante
um corpo estranho (revisado por [15]). Nos animais do GI
(plano duplo) a migracdo de leucécitos mononucleares per-
maneceu alta por mais tempo, mostrando reag¢do inflamatdria
mais intensa.

Foi observada necrose nos dois padrdes de sutura. No
plano duplo (GI) a necrose foi de intensidade moderada a
severa aos 15 dias de pds-operatdrio. Apds este periodo, a
tendéncia foi de normalidade. Nos animais em que se utilizou
a sutura em plano tnico (GII), a necrose foi moderada aos
dois dias de pds-operatério com tendéncia a normalidade
apos 15 dias de pds-operatdrio, periodo em que se observou

a mucosa completamente regenerada (Figura 1).

Figura 1. Fotomicrografia de corte da sutura em plano duplo em rumenotomia
de caprinos - Mucosa regenerada aos 15 dias de p6s-operatério.

Aos dois dias de pds-operatdrio, a hemorragia e o edema
foram severos nos dois grupos, mas este € um evento consi-
derado normal em cirurgia [6] e vai desaparecendo progres-
sivamente. Nos animais do grupo I (plano duplo), o edema
desapareceu a partir do sétimo dia de pds-operatério. No s
animais do grupo II (plano tnico) isto ocorreu a partir do 15°
de pds-operatdrio. A hemorragia desapareceu completamente
a partir do 30° dia nos dois grupos.

Tecido de granulagio ¢ fibrose foram observados nos dois
tipos de sutura a partir do 7° dia de pds-operatério (Figura 2).
Este fato indica processo regenerativo normal da cicatrizacdo
tecidual, a qual se caracteriza pela formacdo de tecido de
granulacdo tipico, com maior concentragdo de fibroblastos e
neoformacao vascular ( [6]; [5]) como observado no presente
estudo.
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Figura 2. Fotomicrografia de corte da sutura em plano duplo em rumenotomia
de caprinos - Tecido de granulagdo apresentado pela seta HE. Obj 10X.

IV. CONCLUSAO

Os resultados desta pesquisa demonstraram que ambas as
técnicas (plano simples seromuscular e plano duplo total)
podem ser utilizadas em rumenotomias de caprinos com
resultados semelhantes e que o GI apresentou um processo
cicatricial mais rdpida. No entanto, a sutura em plano Unico
€ de mais facil execugdo e demanda menos tempo na realiza-
¢do.
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