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RESUMO

Iste trabalho investiga o eleito do traumatismo ¢ infil-
tracao de xilocaina com corticoide, traumatismo ¢ infil-
tracao de xilocaina ¢ traumatismo apenas, no peritendio
da unidade musculotendinea do triceps sural em 20 ratos
adultos machos. Foram obtidos o estudo histologico ¢ o
teste de resisténcia da unidade musculotendinea em cinco
séries. As trés primeiras séries foram de infiltracao apos
trauma inicial com intervalos semanais (24 horas, uma ¢
duas semanas). As duas dltimas séries ((rés e quatro se-
manas) tiveram o descontinuo do uso de infiltragoes, ten-

do sido realizado apenas estudo histologico ¢ biomecini-
co. Observou-se o efeito deletério nos aspectos anatomo-
patologico ¢ biomecinico na unidade muasculo-tendiao dos
animais experimentais em que a associacao de infiltracao
de xilocaina com corticoide Toi utilizada,
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witit of the peritendon of the tricepy surae nr hwety adildt
micde raty when sulnnitted 1o trawna aid xylocainte-steroid

injecteon, traune aned xvlocaine fngection, and trama ondy.

U Trah reahiz no st de Ortop. e Trammatal e Labode Bromecinea, Uniy
du Passn Funde, RS

I Chete de Residéncie Maédiea.

20 Insiruior de Residéncia Médica

3 Parolomsen, Instituto de Paologia, UPE

4. Enzenbeiro Mecdmeo, Laboratorio de Biomecinica, UPE

h

S Avade e da FMUPE: estagrno do [0 = Passo Fundo, )RS,

B s Ot — Vol 31 N2 3 Murgn, 1994

Microscopic and biomechanic (resistance) testy of the nis
cle-tendon unit were obtained in five series. The first, see-
oud and third series had injection in a weekly interval basis
(24 howrs, T and 2 weeks) after the inivial trawma, The fourih
and fifth series (3 and 4 weeks) had no injection: microscop-
i e biomechanic suidies showed clearly the harmfil ef-

fect of xvlocaine-steroid Injection in the muscle-tendon .

INTRODUCAO

Faz parte da pritica didria do consultério ou ambulatorio
do cirurgiio de mao a realizacio de inliltracio de corticoide
nas reacdes inflamatorias mais diversas. como tendinites (De
Quervain), epicondilites. bursites olecranianas, artrites (me-
tacarpofalangianas, buse do polegar, ete.), cistos em geral. O
uso exagerado ¢ ritmo sequencial destas infiltragoes traz le-
soes aos tecidos infiltrados.

Dentre as muitas complicacoes médicas relatadas com o
uso de infiltragoes por corticoides, a osteoporose e a degene-
ricio espontinea de estruturas do tecido conjuntivo (espe-
cialmente tenddes e ligamentos) estdo entre as mais comuns.
Pesquisadores t€m relatado ruptura de tendoes com o uso

indireto de corticoide, coma no tratamento de artrite reuma-

tGide™ HAEAN Thipus eritematoso sistémico'™, transplanta-
dos renais'™, processos inflamatorios toracicos™!, Autores

como Balasubramaniam'™, Cullen™. Carazzato™, Dupnis'™,

P th 2 K220, 205

Ferland™ ¢ outros! M

relatam necrose com al-
teracoes da sintese do coligeno bem camo a diminuigio da
resisténcia biomeciinica com o uso de infiltragoes (uso dire-
. MeWhor-

200 o encontraram nenhum elei-

o). Ao contrario dessa afirmagao, Matthews:

ter''", Phelpst=t e outros!
to deletério com o uso de tal Firmaco

O proposito deste estudo € investigar o efeito do corticoi
de mais xilocaing em tecidos previamente traumatizados de

animais de laboratario,
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MATERIAL I METODOS

Foram atilizados 20 ratos da linhagenm wistar ( Rty nor-

vegieos albicans ), adultos machos com peso de 300 gramas

con omediae e cativeiros semelbantes, com ampla ventila
cac. ragao padromzada e agua & vontade

Ors 20 ritos Foram divididos em quatro grupos.

O prinietro grupe ol isolado e mantido apenas como con-
trole para o estudo anatomopatologico e teste de resisténcia,
Os trés grupos restantes {15 rtos) foram submetidos inicial-
niente o wm trauma na regidao musculotendimea do triceps
sural bilateral. O aparelho utilizado para o trauma foi similar
a umi prensa’T com peso correspondente o 2777 wramas ¢
altura de 20cm, resultando energia potencial de impacto de

005448471 Gjoule). Adrea do triceps sural atingida foi de
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Fig, 2
cepx-ayse o e froaido g diveanoiieiro de [N

Apoy adissercaoanalinea deo freepy Sl o isidade psye-f-

cinco milimetros acima do calcaneo (fig. 1), O secwido gru-
po(einco ratos) ol isolado para estudo, O ferceiro ¢ quarto
arupos (cinco ratos cada) foram submetidos o intiliracoes no
local do traumatismo realizado, O grupo 3 tor submetido a
infiltracio de xilocuina em trés séries (apos o raim. unma e
duas semanas); engquanto que o gripae 4 reeebeu infiltragio
de xilocaima e corticoide tambhém em rés séries (apos 1ri-
mi uma e duas semanas), de acordo com i tabela |

A xilocaina utilizada foi a 2%, sem vasoconstrtor, ¢ o
corticoide. 40myfiml de acetato de metilprednisolona (depo-
medrol 0%,

O grupo 3 foi infilirado apenas com xilocama eo um vo
lume de 0.2ml em cada teiceps sural. No erupo 4. foi utilizi-

do O, 1ml de corticdgide ¢ O.0ml de xilocama, resultando em
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TABELAN
Controle do teste de resistencia dos grupos em estudo

Series Grupo 1 Grupo 2
Controle Trauma
24h 58N 55N
1% semana 50N 30N
27 semana 48N AT
i el s s
J'semana 58N BAN
4 semana 57N BN

wi volume total de 0.2mb o que se iguala ao volume do
orupo 3

As avulhas utilizadas foram de calibre 15 % 500 cter fai
usado como Forma de sedagiao doorato para manuseio das
nlilragoes ¢ sacrificios.

Ors aniiais Toram sendo sacrificados em cinco series dife-
rentes de tempo (24 umi dus, 1es ¢ quatro semanis bosendo
que e cada etapa se sacrilicava um rato de cada grupo e se
realizivinm novas infiltracoes nos ratos restantes dos erupos
3¢ date o término de duas semanas (tahela T

O triceps era dissecado anatomicamente em ambos os la
dos. Seccionando-se todas as demais estruturas da pata, obti-
nha-se uma unidade osso-triceps-osso semelhante o deserita
por Matthews!" ¢ preconizada por Carazzato & col'™. Una
das tnidades erimantida em vidro com Tformaol o 10% ¢ en-
caminfido @ patologin enguanto o outra unidade era prepa-
ridu para o teste de resistencia.

Teste de resisténcia — A unidade osso-trice ps-osso do rato
era leada w wm dinamometro com medidas em Newton (-
vurn 200 A esse dinamometro fol anexado um recipiente com
dvua destilada o uma vazio constante de 2,00 ml/s. O aumen-
1o da vizao da agoa destilada aumenta a resistencia exercida
sobre o unidade osso-triceps-osso.

Anatomopatologico A unidade misculo-tendao for in-
Clusa na paraling. onde Toram realizadoy cortes de cmeo n
Crae oL As Taminas foram visibilizadas com HOx, 200x ¢
A00x de aumento ¢ coradas com duas preparacoes: 1 ricro-
mo de Gomaort, que visibiliza as fibras coligenas de verde.
as fihras musculares de vermetho ¢ os maclens de prete ou
azuls 20 hematoxilina-cosma (DL para evidencrar melhor

os nucleos ¢ ctoplasia

RESULTADOS
A = Teste de resisténcia (tabela 1y
Serre e 24 horas — Nio houve reducao signihicativa da

resistencia no grupo do o raune (20 comparado conn srupor

Ridn Bt NR|ET RE Mg 1906

Trauma + xilocaina

Grupo 4
Trauma + xilocaina + corticoide

Grupo 3

46N 40N
34N 21N
41N 30N
43N 40N
54N 40N

controle (1 ao contranio dos grupos 3 ¢ 4. que tiveram i-
minuicio di resisténcia de 22.5% e 21, 1%:. respectivaniente.
sendo o grupo com corticaide com maior diminuicdo da re-
SIstEnei.

Serie de wma senenter — Diminuio ainda matis a resisténcia
do grupo de corticonde (4) pari 38%. com diminuicao, 1am

bém dos erupos 2 ¢ 3, 40% ¢ 425, respectivamente, quando

comparacdos ao grupo-controle |

Série de duas semanay — Limbora permaneca ainda dimi
nuigio da resisténeia dos grupos 20 3 e 4, com valores de
14.6%, 14.6% ¢ 37.5%. respeclivionente, houve aumento da
resisténcia dos mesmos em relagio & semana anterior.

Série de trés semanas — Embora com o descontimno das
mliliracoes, os grupos 3 ¢ 4 permaneceram com i resistencia
diminuida, sem diferenca signilicativa entre os dois erupos.

Série de quatio seanas — O grupo 4 permanceeu ainda
com a diminuicio da resistencia de 29.83% em relagio aos
demais prupos.

B — Anatomopatologico

Servie de 24 horas — No grupo 2 (traumad, apesar de ter
acentuado infiltrado inflamatorio envolvendo o tendio, mius-
culo esqueldtico ¢ tecido adiposo, houve leve predominio de
neutrofilos, ao contrario do grupo 3 (trawmi ¢ xilocama) e
oripo 4 (tramma o xilocama com corticaide), na qual apre-
senta grande predominio de neutrélilos polimorfonuclenres
¢ fibrina no mituado das libras musculares, O grupo 4 exibe
ainda extensa area de hemorragia, necrose ¢ edema entre [1-
bras musculares ¢ tendao (figura 3),

Sévie de tma semena — Nos crupos 2 ¢ 3 3iondo hi infiltra-
do iflamatorio nas fibras musculares. mas no grupo 3 il
ainda rarissimos neutrofilos e disereta proliferacao fibroblis
tea no endao ¢ weeido conjuntivo. No vrupo 4. o tendio
exibe areas de edema acentuado e de degeneragio basolila,
necrose ainda com dreas de hemorragia e infiltrado inflama-
torio predominantemente neutrocitdirio. comprometendo o

teciclo libroadiposo vizinho (fioura 4).
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Fig. 3 - Grupo 4 (trauma com xilocaing € corticoide), corte 24h — HE 400x.
Tecido muscular exibindo acentuado edema entre as fibras musculares es-
queléticas e infiltrado inflamatdrio predominantemente neutrocitdirio.

Fig. 4 - Grupo 4 (trauma com xilocaina e corticdide), primeira semana —
HE 400x. Tenddo apresentando acentuado infiltrado inflamatdrio neutroci-
tdrio junto o fibras musculures esqueléticas.

Fig. 5 — Grupo 3 (trauma com atlocaina), segunda semana — HE 400x. Fi-
bras musculares esqueléticas exibindo nicleos hiperpldisicos, ds vezes de
tocalizagdo central. Hd tambem discreto infiltrado histiocitdrio.

Série de duas semanas — Nos grupos 2, 3 e 4 hd prolifera-
¢do fibroblastica e histocitaria de aspecto cicatricial no inte-
rior das fibras musculares atraficas, com discreta prolifera-
¢do do sarcolema, as vezes, nacleos hiperplisicos de locali-
zagao central. No grupo 4, exibe ainda discreto infiltrado
inflamatério do tecido fibroadiposo ou peritenddo vizinho,
ao contrdrio dos grupoes 2 e 3, em que jd ndo se observa tal
infiltrado (figuras S e 6).

Série de trés semanas — Os grupos 2, 3 e 4 estao livres de
processo inflamatorio, com proliferagio de fibroblastos na
regido peritendinosa e dreas de hemorragia antiga com his-
tiécitos contendo hemossiderina. Ainda no grupo 4, ha dis-
creta proliferagao dos ndcleos do sarcolema em algumas fi-
bras musculares.
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Fig. 6 — Grupo 2 (trauma apenas), segunda semana — HE 100x. Prolifera-
¢do fibrobldstica e capilar de uspecto cicatricial no interior das fibras mus-
culares atraficas, com discreta proliferagdo dos nicleas do sarcolema

Série de quatro semanas — Nos grupos 2, 3 e 4, tendio,
peritendao e tecido muscular estdo livres de células inflama-
torias, Raras sdo as dreas que exibem proliferagao dos nu-
cleos no sarcolema.

DISCUSSAO

O mecanismo de traumatismo do tendao apds a infiltragao
de corticoide ndo € claro. Tem sido atribuido a um efeito
inerente do tenddo ou a uma minima degeneragiao do tendio,
em que a cura normal seria inibida pela corticoterapia. Ku-
mar & col."¥ afirmam que os esterdides inibem o nivel de
macréfagos no local da lesao, retardando a produgio de ci-
catrizagio, favorecendo a ruptura tendinea aos minimos es-
forgos.
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A maneira como ocorre a necrose do coligeno apos infil-
tracio de corticaide ndo € conhecida. Pode ser devido a agdo
direta da enzima pelo corticonde. Na pele tem sido encontra-
do a cortisol-protease. enzima ativano pH 7. Acredita-se que
essa enzima seja responsidvel pelo micio do desarranjo das
libras coligenas™ .

Sem divida as infiltragoes com corticoides ao redor de
tendaes dolorosos traz alivio tempordrio da dor em atletas
que apresentam tendinites. Tal conduta possibilita redugio
do processo inflamatorio ao redor do tendao. No cotanto, a
alta concentracio local de corticoide pode inibir e/ou rom-
per o processo de reparaciio do tendiio™,

Nosso estudo observou, nag primeiras 24 horas. diminui-
¢ao da resisténcia com infiltragdo de corticdide, permane-
cendo assim por duas semanas. No estudo anatomopatologi-
co. observaram-se alteragoes degencrativas e necroticas ao
nivel de tendio, fibras muscuolares e tecido fibroadiposo cir
cunjacente, Este resultado foi obtido com trés infiltragoes
apos o traumit. Tal eritério foi tambem utilizado por McWhor-
ter7 ao contrdrio de Carazzato & col."' que realizaram ape-
nas una infiltragao.

A recuperagiio do tenddo ¢ musculo esquelético con infil-
tragoes de corticaide, livres de células inflamatorias ¢ dis-
creta proliferagio vascular no tecido peritendinoso. ocorreu
apos duas semanas, sendo compardvel com o trabalho de
Carazzato & col.'V. Difere, no entanto. dos resultados obti-
dos por Inhofe®™ ¢ Balasubramaniam!"', cuja recuperagio for,
respectivamente, de seis semanas em tendoes de ratos de for-
ma completa e oito semanas em tendoes de coelhos de Torma
incompleta.

Arcas de degeneragio neerdtica tendinea e muscular fo-
ram ohservadas no grupo de trauma associado com xilocaina
a 2% . equiparando-se aos resultados de Carazzato & coltY,
ao contrdrio dos de Kennedy'"™, em que nio foram achadag
alteragoes necroticas. Nesse grupo, observamos tambem que
a diminui¢io da resisténcia permanece até (rés seminas,

N andlise do grupo de trauma isolado, apesar de ier acen-
tuado infiltrado inflamatorio envolvendo o tenddo, musculo
¢ tecido adiposo, nido foram observadas dreas de necrose.
Esse achado perdurou até a primeira semana, quando ji se
encontrava tecido de cicatrizacao. Tal conclusiao foi também
observada por McWhaorter" ¢ Carazzato & col™. Ainda
nesse erupo, houve leve diminuicio da resisténcia. quando
comparado aos grupos 3 e 4
CONCLUSOES

1) A infiltracao local com corticoide associado a xilocai-

na apos tranma leva o acentuado mfiltrado inflamatorio, com

Wen Bras Ehiop = Vul 3N 30 Mo, 10

predominio de neutrofilos, fibrina, hemorragia, necrose ¢
edema entre fibras musculares e tenddes nas primeiras 24
horas.

2) Essadegeneracio permaneceu por duas semanas, quan-
do ja se observava proliferagio fibroblistica e histiocitiria
de aspecto cicatricial na unidade misculo-tendao,

3) A diminuigao da resisténcia tecidual foi observada de
mancira mais significativa nas duas primeiras semanas,

4) A infiltraciio local com xilocaina associada ao trauma
levou a alteracoes necréticas musculotendineas menos ex-
tensas que a infiltragio de corticoide e xilocaina,

5) No grupo de travma isolado, ol observado processo
inflamatério que perdurou entre 24 horas até a primeira se-
mana, porém sem necrose e leve diminuigao da resisténcia
musculotendinea,

6) Nos ratos, a infiltracao de corticonde com xilocaina na
unidade musculotendinea logo apds traumatismo tem eleito
deletério observivel sob o ponto de vista histologico e bio-
mecanico. Tal conclusio pode ser estendida a procedimen-

os idénticos realizados no homem,
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