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RESUMO
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OSTEOSSINTESE UMERAL EM POMBOS DOMESTICOS (Columba
livia) POR XENOENXERTO OSSEO, CONSERVADO EM MEL
TRATADOS OU NAO COM LASER ARSENETO DE GALIO (AsGa)

AUTOR: KLEBER GOMES
ORIENTADOR: JOAO EDUARDO WALLAU SCHOSSLER
Data e Local de Defesa: Santa Maria, 26 de julhp0d®

Com o aumento no atendimento de animais selvagansespecial as aves, nos
deparamos com numerosas enfermidades nesses artendis as fraturas como as lesdes
mais freqlientes no atendimento clinico-cirlrgicteneario. O objetivo desse estudo foi de
diminuir o periodo de recuperacédo das aves aptisdrde Umero com o intuito de antecipar
a soltura dos mesmos em seu meio ambiente. Parafaam utilizados 32 pombos
domeésticos divididos em dois grupos, formados pbrdimais cada dispostos de forma
aleatéria. Os animais de ambos os grupos foram efidiws a osteossintese de umero
utilizando xenoenxerto preservado em mel de abstrajo que o Grupo | (Gl) néo recebeu
nenhum tratamento adicional, enguanto que o Grug@ll) foi submetido a tratamento
com radiacao laser Arseneto de Galio (AsGa) dursetie dias de pds-operatoério utilizando
dosimetria de 4 J/chpontual. Cada grupo foi subdividido em quatro supgs contendo
quatro animais cada conforme o periodo de avalig;&h, 30 e 60 dias). Os animais foram
avaliados clinicamente uma vez ao dia durante togeriodo pds-operatorio, iniciando pos-
operatorio imediato. Todas as aves foram avaliadd®ldégicamente no pos-operatorio
imediato e semanalmente até o periodo determinado g avaliacdo histologica de cada
animal. Na avaliagdo histolégica ndo houve difemersignificativa entre 0s grupos
estudados. Observou-se intensa formacao de tearttaginoso aos 8 e 15 dias, sendo que
aos 15 dias ja se observava a formacédo de tralségst@as na formacado cartilaginosa. Em
30 dias o calo 0sseo era constituido por ossoduddrecom pouco tecido cartilaginoso, e
aos 60 dias este calo apresentava-se consolidadaspo trabecular com pouca atividade
celular. No exame radiografico a formacéo de cake0d so foi observada na avaliacéo de 30
dias. Clinicamente as aves apresentaram uso fualcdm membro, auséncia de edema,
secrecado ou sinais de infeccdo. No teste de vdostos animais do Gll alcancaram véo até
19 dias de pds-operatério, enquanto que o Gl a#adias de pos-operatério. E possivel
concluir que a utilizagdo de um pino 0sseo, intdute, confeccionado com metatarso
felino conservado em mel, introduzido de formadmtada, na osteossintese umeral em
pombos domeésticos é altamente viavel. E a terapia radiacdo laser Arseneto de Galio
(AsGa) com dosimetria de 4 J/gnaplicado em quatro pontos, diminui o tempo para o
restabelecimento do véo.

Palavras-chaves: aves; ortopedia; laser; mel; mlasseo.
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The increase in attendance of wild animals, esphediads, leads to the veterinarian deal
with numerous diseases in these animals, beingirdwures one of the most frequent
injuries in the veterinary clinical surgery. Thenaof this study was to reduce the recovery
period of birds with humeral fracture in order tttieipate the release of them back into the
environment. It was used 32 pigeons which were garig divided into two groups
consisting of 16 animals each. Animals from bothugis were undergone osteosynthesis of
the humerus using xenograft preserved in honeyugroor control (GI) received no
additional treatment, while in the Group Il (Gll)aw treated with Gallium arsenide laser
(GaAs) for seven days postoperatively using pun@pplication and dosimetry of 4 J/ém
Each group was subdivided into four groups contgiriour animals each according to the
evaluation period (8, 15, 30 and 60 days). The alsiwere evaluated clinically once daily
throughout the postoperative period, starting alygaostoperative period. All birds were
evaluated radiologically at early postoperativeiqeerand weekly until the period for the
histological evaluation of each animal. Histologievaluation did not differ between
groups. It was observed an intense formation ofilagmous tissue at 8 and 15 days,
nevertheless it was possible to observe early foomaf bone trabeculae at 15 days in the
cartilage formation. At 30 days the callus was cosgal of trabecular bone with some
cartilage, and 60 days this callus had been catetelil by trabecular bone with low cellular
activity. The callus formation was observed onl\3h days in the radiographic evaluation.
Clinically, the birds evidenced functional use bé tlimb, absence of edema, discharge or
signs of infection. In the flight test, all animdtem Gll reached flight until 19 days after
surgery, whereas Gl only at 23 days postoperativelwas concluded that the use of an
intramedullary bone pin from metatarsal of cats aneserved in honey, introduced in a
retrograde way for humeral osteosynthesis in pigeare highly feasible. The radiation
therapy with Gallium Arsenide laser (GaAs) (4 Jrwmpplied at four points decreases the
time for restoring the flight.

Key words: birds, orthopedy, laser, honey, bone implant
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1 INTRODUCAO

Os animais sao referéncias no mundo e na existéAcd@entes no cotidiano nos
mitos, no folclore e na arte, os animais sdo imagerderosas para o0 ser humano. A
presenca deles se faz desde a infancia do indiv&#ja de maneira direta ou por meio de
suas representacdes nas cancdes e nas histoaatisinDesde a antiguidade sabe-se da
atracdo do homem pelo lazer voltado aos bichosridasr de cavalos, brigas de galo,
concursos de animais, touradas, entre tantos od@o®nstram a relagdo homem animal
ligada ao esporte. Outro fator de aproximacdo dowas foi a domesticacdo que surgiu a
medida que o homem foi se tornando sedentario.espagntdo a necessidade de trazer da
floresta, para perto de si, animais que antes eragados. A criacdo em cativeiro e
adequados cruzamentos genéticos foram gerando dades que satisfizeram as
necessidades exigidas pelo aumento das populdd&gULHAO, 2007).

Animais foram domesticados para fins de alimentaitdgdo, locomocéo, exposi¢cao
e companhia. Outra relacdo € aquela que os deamnais sinantropicos, isto é, agueles
gue convivem na presenca humana, mesmo sem sesejadies. A presenca humana e suas
atividades podem lhes trazer grandes vantagens. r&as, baratas, pombos que se
alimentam de restos de alimentos. No caso de pomlp@sdais, a aproximacao pode ser
provocada pelo oferecimento proposital de alime(BSRGULHAO, 2007).

A classe das aves compreende uma diversidade deiespcerca de 9040) de
formas e tamanhos variados. Classifica-se em ortlamnilia, género, espécie e subespécie,
conforme as caracteristicas morfologicas e, macentemente, pelas semelhancas e
diferencas no DNA. A sistematica animal esta enstaone revisdo, a medida que novas
descobertas surgem e outras teorias sdo apresenfgusar da importancia académica,
essas mudancas influem pouco na pratica do clivéterinario. E importante, contudo,
possuir no¢cdes de biologia, reproducédo, nutricgoreportamento das principais espécies
encontradas em cativeiro, para poder entender maBindamente a patogenia das
enfermidades e os procedimentos que devem serdadopara o0 paciente e a espécie em
guestdo (AGUILAR, 2007).

Atualmente, no Brasil e no mundo, observa-se gramideesse na preservacao da
vida selvagem, de forma geral, e significativa tsigta referente a espécies ndo domesticas

como animais de estimacgdo, em clinicas e hospitdesinarios (DE CONTI et al., 2007).
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Como as fraturas em aves sao frequentes, ocogeessidade de se desenvolver técnicas de
reparacao 0ssea nestes animais. A abordagem pradica ave requer cuidados para que, a
mesma ndo sofra maiores ferimentos. Um bom repaseod dependerda do grau de
alinhamento, da irrigacdo sanguinea, da ndo ocoaréle infeccdo e do grau de mobilidade
do membro fraturado (SILVA, 2003). Entre as vadasncas que podem acometer as aves,
as fraturas de 0ssos longos das asas e dos mepdivim®s estdo entre as mais frequentes
(TORRES, 2007).

A fragilidade Ossea devido a alta densidade deioc&cum maior espacamento
intramedular dos ossos pneumaéticos dificultam @esso de cicatrizacdo 0ssea em aves,
principalmente quando comparado a mamiferos, daade maior possibilidade de fissuras
ou fraturas nesta espécie (TEIXEIRA et al., 20@l)campo de cirurgia em aves é ainda
muito complexo, e ha muito a ser pesquisado, redelgue as técnicas de fixacao interna e
externa, bem como suas varia¢des, podem contdeuaisivamente para o desenvolvimento
dos métodos de reparacdo de fraturas em aves (S2008).

Nos ultimos anos, pesquisas tém demonstrado quadas;des softlaser AsGa ou
HeNe possuem efeito antiinflamatério, analgésicjnailante celular e modulador do
tecido conjuntivo na regeneracdo e na cicatrizatgidiferentes tecidos (STAINKI et al.,
1998). O laser tem sido utilizado nos mais diversmapos. Na area médica, em particular,
usa-se este recurso em cirurgias e na fisioterdpl@RVALHO et al,. 2002). O
desenvolvimento de novas técnicas capazes de acelgorocesso de reparo 0sseo tem
proporcionado avancos significativos no tratametgdraturas (GIORDANO et al., 2001).
Bourguignon-filho et al. (2005), sugerem mais estugara definir métodos de aplicagédo
mais eficazes para esclarecer alteragfes na foondsg@a promovida pelo uso de laser.

Trabalhos utilizando terapia com laser de baix@&moa tém demonstrado efeitos
estimulatérios em tecidos moles e tecido 0sseo mersas espécies, porém ndo foram
encontrados trabalhos testando o uso desta terapéves.

Os objetivos dessa pesquisa foram de avaliar deadstaer uma alternativa para
osteossintese diafisaria umeral em pombos domgégGotumba Livid, com a utilizacdo de
pinos 0sseos confeccionados de metatarso de felieds Catud conservados em mel.
Avaliar também a utilizagdo da radiagéo laser Aetede Galio (AsGa) no reparo de fratura
umeral na espécie em questao assim como o restiabetto precoce do voo.



2 REVISAO DE LITERATURA

A medicina de animais exoticos tem-se expandido Gl0s anos, ja que mais
animais exoticos e inicialmente pouco comuns estdimrnando populares e disponiveis no
mercado de animais domésticos (AGUILAR, 2007), e faz com que o médico veterinario
se depare com esses animais na clinica médicargica (BOLSON, 2006). A manutencao
de aves silvestres e exodticas também € uma ptésidcional, que ganha cada vez mais
novos adeptos. As causas mais comuns de atendirdentwes s&o o reparo de feridas,
remocao de cistos foliculares, cirurgia reparadgemapododermatites, amputacgdes digitais
(CUBAS & GODOY, 2007), neoplasias cutaneas, retengé ovos e unhas alongadas
(ZENOBLE, 2005).

Maccartney (1994), avaliando problemas cirtrgicos 327 pombos concluiu que
fraturas estdo presentes em 70,3% dos casos. Aascmais frequentes de fraturas em aves
sao as colisdes com estruturas fixas, acidentesnabilisticos e armas de fogo (LOPES,
2008).

Pode-se determinar o tratamento e o progndsticondea fratura através de sua
classificagéo precisa. Deve-se considerar muitmsdsa para se chegar a uma classificacéo
exata, por exemplo, se a fratura for exposta, tfs@ possiveis infec¢cdes ou retardo na
cicatrizacdo. Fraturas que apresentem ferimenttgneos sdo consideradas expostas. A
avaliacdo completa de qualquer fratura requer guajgecdes radiograficas. O método de
estabilizacdo das fraturas podera ser escolhidwestrda avaliacdo radiogréfica quanto a
extensdo dos danos 6sseos, grau de deslocamec&od localizacdo e tipo de fratura
(JACKSON, 1996). Os diagnésticos de fraturas s@mdidos também em exames fisicos
determinando a extensao da fratura e auxiliandesoalha da técnica necesséria a reparacao
do membro (ALIEVIet al.,1998).

A maior parte das fraturas ocorre na diafise e pifise distal devido a pouca
cobertura muscular (WEST et al.,, 1996). Em pequemmomais a maioria das fraturas
envolvendo o Umero sdo no terco médio e distalRMETTEI et al, 2006), também as
mais comuns em aves, sendo que, fraturas no teédiooném melhor prognostico, desde
que nado haja lesdo muscular, de nervo radial otnsepto sangiineo (MACCOQOY, 1992),
fraturas diafisarias sdo geralmente deslocadagueirem reparo cirdrgico (RUPLEY, 1999).

Nas aves com fratura umeral pode ser observadaaacaisla, desnivel das asas, as
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extremidades distais das penas da asa compromsejaacom fezes ou desgastadas devido
a abrasdo no solo, ndo utilizagdo do membro na lddag@o e falha na tentativa de voar
(BOLSON et al2005).

O sucesso da cirurgia ortopédica em aves estdatiegifte relacionado com as
técnicas utilizadas para anular as forcas mecéadieasna fratura (BUSH, 1977). Embora
haja diferenca expressiva na anatomia entre aveangiferos, os tratamentos ortopédicos
sdo semelhantes e visam assepsia (MIRANDA et @082 alinhamento, fixacdo rigida,
aposicao, e retorno precoce a funcao (ALIEVI et1898; SILVA et al., 2003; MIRANDA
et al., 2008). O tratamento ortopédico em aves pged® mesmo adotado em cées e gatos
(TULLY, 2002), embora diferencas anatbmicas e lilgjizas das aves com relacdo aos
mamiferos fazem com que os procedimentos cirurgiadaem e demandem maior cuidado
(CUBAS & GODOY, 2007). O sucesso desse tratameefoenide do conhecimento da
fisiologia das fraturas, da anatomia e da fisi@dodp paciente envolvido (OROSZ, 2002),
soma-se também a preocupacdo em manter o compoit@mnéto dos 0ssos envolvidos nos
mecanismos especiais de voo e o adequado balamgal grara o retorno precoce a funcao
(MIRANDA et al., 2008).

A fragilidade Ossea devido a alta densidade deioc&@cum maior espagcamento
intramedular dos ossos pneumaticos dificultam @esso de cicatrizacdo 6ssea em aves
(BUSH, 1986), acarretando maior possibilidade deagmmento ou fraturas nesta espécie
(TEIXEIRA et al., 2004), favorecendo a ocorréncefrhturas iatrogénicas (WEST et al.,
1996). Com isso a avaliacdo pré-cirargica e osadad péds-operatérios adquirem uma
importancia decisiva para um sucesso terapéutidBAS & GODOY, 2007).

A cicatrizacdo Ossea das aves parece depender teigridade do suprimento
sanguineo, presenca de infeccdo, quantidade decdestnto e o grau de movimento na
linha de fratura, sendo normalmente mais rapida deemamiferos devido ao alto
metabolismo. A maior parte das osteossinteses esm #8m cicatrizacdo por segunda
intencdo. Isso ocorre, porque dificiimente se cgueeuma estabilizagdo rigida que
mantenha o minimo o intervalo de fratura, o qua¢@esentado pela distancia entre um
fragmento 6sseo e outro na osteossintese (BENNEIOR).

Quando a cicatriza¢do ocorre por segunda interegdarmacédo 6éssea sempre pode
ser observada. O calo 6sseo, por sua vez, é @sulia mineralizacdo ou deposicdo de
matriz 6ssea em um calo primeiramente cartilagin@s@nto mais rigida a estabilizacao,
menor é a formacédo de calo cartilaginoso, e corsggmente menor calo 6sseo. O proximo

evento apds a consolidacao da fratura, com formde&malo 6sseo, é a reabsor¢édo do calo
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0sseo e remodelacdo 6ssea. A reabsorcdo ocoregiyidade osteoclastica, que estimula a
neovascularizagédo e, por conseguinte, acdo osgtichlaque age nas lacunas ocasionadas
pela acdo dos osteoclastos. Essas lacunas saaltema sentido longitudinal, alinhando ou
remodelando a forma natural do osso (FOSSUM, 2005).

Em aves, a cicatrizacdo Ossea por primeira intergf@ore em casos de rigida
estabilizacdo e minimo intervalo de fratura, eatret, a maior parte delas cicatriza por
segunda intencdo. Nesses animais, o calo end@steadrincipal responsavel por maior e
melhor suporte para cicatrizacdo da fratura, padolente em 0Ss0s pneumaticos
(BENNETT & KUZMA, 1992). Trabalhos em ortopedia atna demonstram que em apenas
15 dias os animais ja apresentam uso do membroG&& SCHOSSLER, 2003; LEOTTE
et al., 2004; DALMOLIN et al, 2007), pois sinaisnitos de consolidacdo 0ssea ocorrem
antes dos sinais radiograficos devido a formacaocatte 6sseo fibrocartilaginoso (ALIEVI
et al., 2001b).

Todos o0s processos fisioldgicos que ocorrem demdradsso, compreendendo 0s
processos de reparo durante uma cicatrizacao wearalependem de suprimento sanguineo
adequado. Na cirurgia ortopédica geral, os objstito tratamento de uma fratura sao;
promover a cicatrizagéo, restaurar a funcéo do afetado e dos tecidos moles circundantes
e obter uma aparéncia esteticamente aceitavel (BB®IS8005). Especialmente nas aves,
além do correto alinhamento, deve existir uma garfmanutencdo do posicionamento
rotacional e o restabelecimento funcional das @aMAZOE et al., 1994).

Nas aves 0 Umero é o maior 0sso das asas. Posdoramme pneumatico em sua
extremidade proximal permitindo a invasdo do sa&ea clavicular, que pneumatiza o
interior deste grande osso (FEDUCCIA, 1986). As&iimportante evitar que, durante uma
intervencao cirargica de umero, fluidos adentrenfragmento 6sseo proximal, ocasionando
pneumonia por aspiracdo, aerosaculite ou asfixiEs@VIAN, 1999). Na superficie ventral
da crista deltdéide do umero, o maior dos muscuesab, o peitoral, insere-se e age para
deprimir o umero. Distalmente, o Umero articulaz@m o radio e a ulna por dois céndilos, o
maior articulando-se com a ulna (FEDUCCIA, 1986).

Para reducdo de uma fratura, deve-se consideran olgetivo, o local da lesédo, o
tamanho da ave, o tempo de evolugdo (aguda oucejoro tipo de fratura (simples ou
cominutiva, aberta ou fechada), presenca de pr@sentercorrentes, a idade do paciente e
o conhecimento e a habilidade do cirurgido (RUPLEXQ9), o comportamento, 0 peso € 0
tipo de fratura (ALIEVI et al.,, 1998). As fraturafio afec¢cdes que devem receber o

tratamento correto para que o animal retorne o m&&lo as suas atividades normais
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(OROSZ, 2002). Em aves, fraturas de Umero sdo asjumlja reducdo exige maiores
cuidados, pois esses animais possuem uma granda aesnuisculo peitoral, que provoca
enorme tracao sobre 0 0sso (ALIEVI et al., 1998).

O método de fixacdo utilizado deve permitir o uslativamente normal do membro,
pois pequenos movimentos minimizam a atrofia e pr@m maior rapidez ao retorno da
funcdo (LEVITT, 1989), imobilizacdo externa em drats de Umero de aves promove
rapidamente a atrofia muscular e anquilose dautatjéo que podem levar a ndo uniao 0ssea
por desuso do membro, sendo essa uma das princpassas de fracasso em ortopedia
aviaria (BENNETT & KUZMA, 1992).

Miranda et al. (2008), descreveram que técnicaodixacao externa, por meio de
coaptacdo ou fixadores esqueléticos, e fixacaonatempregando pinos intramedulares,
apesar de ndo serem preconizados pela fragilidsgEadlas aves, sdo em alguns casos, a
Unica alternativa viavel, associado a aparelhdmdeilizacdo externa.

Segundo Benez (2001), fraturas devem ser redueaa uso de pinos intra-0sseos
ou placas, ja Rupley (1999), recomenda tanto o desopinos intramedulares quanto
fixadores externos com ou sem pinos intramedulpaes estabilizar o local da fratura. Os
pinos intramedulares podem ser utilizados juntaeneaim um artificio que previna rotagéo
e fissuras, como cerclagens (BENNETT, 2002).

A fixacéo interna apresenta maior possibilidadeodter reducdo da fratura com
alinhamento anatdmico preciso, promovendo um @dolfuncional favoravel (BENNET,
1997). Pinos intramedulares podem apresentam uriea d& complicacdes no reparo de
fraturas de ossos longos de aves. O peso do nhggeda impedir o vdéo ou contribuir para
injurias auto-infligidas, durante a consolidacdo fd#ura, e as forgcas expansivas na
colocacao do pino podem causar fragmentacdo oss8@EOY, 1992). Segundo Bennett
& Kuzma (1992), o principal problema da utilizagd® pinos intramedulares é o possivel
dano as estruturas articulares e periarticularpedindo a fungcdo normal do membro. Pinos
intramedulares aplicados individualmente para itnatdo de fraturas umerais requerem
fixacdo secundaria para evitar a rotacao no fodoatlara (ALIEVI et al.,1998).

Castro et al(2004), utilizando pino intramedular de aco na astétese de 0sSsos
longos em psitacideos, concluiram que a fixac&@riatcom pino de aco intramedular em
psitacideos mantidos em cativeiro € um método esegyue proporciona alinhamento
anatémico e estabilidade adequada, sem interf@fionrmacao do calo 0sseo, e que seu peso

nao influencia a funcionalidade do membro acometiBolson et al. (2004), também
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obtiveram sucesso ao reduzir uma fratura de Unmeraira aracgari castanh®teroglossus
castanoti$, utilizando pino intramedular.

A decisdo com relacdo aos implantes precisa selatlasna necessidade da ave em
retornar a capacidade de voo ou apenas na estéhiemn estar (REDING, 1986). Estudos
ortopédicos com aves vém sendo realizados nodndeitencontrar uma maneira eficiente de
proporcionar cicatrizagdo 6ssea (ALIEVI et al., 200

Fraturas expostas que apresentam lesfes dos tecades, geralmente sdo tratadas
utilizando fixador externo, método que reduz a aomhacdo do canal medular,
minimizando a instalagéo de osteomielite (HARCOUBROWN, 2002). Segundo Maccoy
(1991), os aparelhos de fixacdo externa, quandiaaatos, devem ser confeccionados com
pinos ndo maiores que 20% do diametro do 0sso euocmerbarra de conexao leve.

Alievi et al. (2001b), utilizaram pinos de Kirsclinde 1 mm para confeccédo de
fixador esquelético com a configuragdo do tipodltratamento de fraturas diafisarias de
tibiotarso em pombos domésticos, concluindo qué&adbr esquelético externo tipo Il €
eficiente para o tratamento de fraturas diafisadastibiotarso em pombos domésticos
(Columba livig, mas que o método fechado de reducédo de frafirgp@rmite uma reducao
anatdmica dos fragmentos 6sseos. Com o mesmodipind Alievi et al. (2002), também
reduziram fratura em tibiotarso em pombos utilizafiklador externo do tipo I.

Freitas et al. (2003), utilizando um fixador extedo tipo |, para reducao fechada de
uma fratura umeral em uma ema obteve resultadsfaatio, salientando também a
dificuldade de alinhamento da fratura com o météetthado de reducdo. Leotte et al.
(2004), com o mesmo tipo de fixacdo externa, raain experimentalmente osteossintese
em fratura transversa diafisaria de umero em poralpagieram concluir que mesmo com as
caracteristicas anatdmicas do umero das aves rellapae fixacdo esquelética externa tipo
I (unilateral-uniplanar) oferece adequada estagfp para fratura diafisaria de imero em
pombos domeésticos e que o retorno funcional depdadelequada redugcdo dos segmentos
fraturados.

Modificacbes em aparelhos de fixacdo externa faretizados por Dalmolin et al.
(2007), para osteossintese umeral em pombos obtermlitados satisfatorios em sua
pesquisa, observando que, com o aparelho de dws perpendiculares, promove-se maior
estabilizacdo do sitio de fratura, embora se nigeeds tempo cirlrgico superior para sua
confeccdo. Uma desvantagem deste tipo de aparelhixatdo é a sua necessidade de
remocao, promovendo assim um decréscimo temporariaiso funcional do membro
(ALIEVI et al., 2002; DALMOLIN et al, 2007).
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Diversos implantes foram aplicados e testados tenssintese de aves, Silva et al.
(2003), ressaltam que materiais plasticos séo leféseis de esterilizar e moldar,
promovendo um bom alinhamento e estabilidade matipara a cicatrizacdo. Cunha et al.
(2004); Teixeira et al. (2004) e Traquilim et &0Q7), utilizaram haste de polipropileno,
oriundos de émbolos de seringas de 1 ml, intramaedphra a osteossintese em fraturas
diafisarias em aves, onde Teixeira et al. (2004atestraram que este material apresenta
uma eficacia limitada, pois, apesar desse implaptesentar sali€éncias externas, nao teve a
capacidade de controlar o movimento de rotacaoratard, em especial pela largura do
canal medular.

Alievi et al.,, (2008), associaram pinos metélicos pslimetiimetacrilato
intramedulares na correcédo de fratura induzidaiatssd umeral em pombos domésticos,
divididos em quatro grupos. No grupo |, a ostedsesin foi realizada associando-se dois
pinos de Kirschner e polimetilmetacrilato, intramkgles; no grupo Il, os pinos de
Kirschner foram substituidos por pinos de Schawzgrupo lll, foram utilizados apenas
dois pinos de Kirschner; e, no grupo IV, apenas goios de Shanz. No referido trabalho os
autores concluiram que a associacdo entre pinos soa negativa (Schanz) e
polimetilmetacrilato intramedulares promove reduc¢&gnificativa no tempo de
consolidagdo de fraturas de Umero em pombos dasgstiquando comparada a
osteossintese com o0 uso, apenas, de pinos de iarssh de Schanz. A associacao de pinos
de Schanz e polimetilmetacrilato ndo apresenta boagdes. Ja a associacdo de pinos de
Kirschner e polimetilmetacrilato, ou o uso isolad® pinos de Schanz ou de Kirschner
apresenta complicacdes como refratura, impactadé&slecamento dos fragmentos, levando
frequentemente a incapacidade de véo.

Wander et al., (2000), em um experimento de osite@se umeral em pombos, que
utilizaram como pino intramedular, xenoenxerto 0Osseortical, preservado por
congelamento a uma temperatura de -70°C obsernvaranacdo de calo 0sseo e a quebra
dos enxertos, ja Gaiga & Schossler (2003), utdimampino intramedular confeccionado a
partir de xenoenxerto 0sseo conservado em mekaridio a técnica de Shuttle para a
insercdo do segmento 6sseo no canal medular pegpano de defeito 6sseo umeral em
pombos. , Primeiramente, o segmento 6sseo caninefturado no seu centro com uma
broca e por esse orificio foi passado um fio deanéilon. Este segmento foi introduzido
por via retrograda, na porcéo intramedular proxiomaéral.

Bolson et al. (2005), utilizando implante da paitana derivada do 6leo da mamona,

afirmam ndo existir qualquer rejeicdo a este mafesendo biocompativel, apresentando
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caracteristicas histolégicas de osteointegracadtiy@sindicando seu uso em cirurgia
ortopédica aviaria e pino 6sseo homodlogo conseneadoglicerina a 98%, associado a
hemicerclagem confeccionada com fio absorvivelgtediina 910 em forma de ponto de
Wolff, testado e recomendado por Bolson (2007), @arma opcao altamente viavel na
osteossintese umeral transversa de pombos dongstico

Dalmolin et al. (2007), observaram um tempo mé@i@@ dias para a consolidacao
da fratura, mesmo tempo observado por Conti ¢2@07), ja Leotte et al. (2004), obtiveram
aos 30 dias a presenca de calo 0sseo ja com algumualelacdo 6ssea e com 45 dias de
evolucdo observaram uma grande atividade de remghiel0ssea, Gaiga & Schossler
(2003), obtiveram a consolidacdo déssea com 41 Alevi et al. (2001a) relatam presenca
de linha de fratura e proliferacdo 6ssea com pexpu@reas de unido entre os fragmentos aos
35 e aos 50 dias de poés-operatério em artrodespaileo em um papagaio, obtendo
completa unido aos 60 dias.

Os aloenxertos 6sseos corticais sdo biodegradayé&isquentemente, utilizados no
tratamento de fraturas. Goldberg & Steverson (128ifigaram ossos coletados a fresco,
entretanto os enxertos também podem ser conserpadoposterior implantacdo. Os varios
meios e métodos de conservagdo de 0ssos cortisai®m \a diminuir a antigenicidade das
células do doador a serem implantadas no hospedd#m de manterem um estoque
acessivel quando necessario (STEVENSON, 1998).

Quanto a métodos de conservacao de implantes ¢s&gi@s sdo as alternativas para
conservar 0 0sso cortical, como a liofilizacdo (TAS1996), o tiomersal (DEL CARLO,
1999), o oOxido de etileno (CASTANIA, 2002), a glice (ZILIOTTO et al., 2003;
BOLSON, 2007), solucdo supersaturada de acucar 3(RA®PETI, 2006) e o mel
(GAIGA & SCHOSSLER, 2003; ALIEVI, 2006). Del Carlet al. (1999) aplicaram
aloimplantes 0sseos em cées e verificaram quemétsdos de conservacdes estudados, a
glicerina a 98% e o congelamento foram os métodespgoporcionaram melhor resultado
clinico, porém a glicerina tornou o osso quebradiigindo longo periodo de hidratagéo.
Costa (1996) citou que a liofilizacdo e a glicers@# bons métodos de conservacao de
0Ss0S, No entanto, ambos afetam as suas propreetamivecanicas. Embora o mel seja
pouco utilizado como conservante de implantes &ssgonm base na evidéncia de que ele
possui propriedades conservantes (EFEM et al.,)1@820ssos nele conservados por um
periodo minimo de 30 dias, quando implantados eimmaas, proporcionaram resultados
satisfatorios (GAIGA & SCHOSSLER, 2003; ALIEVI, 260 Lucas et al. (2001)

submeteram a ensaio compressivo axial, destrudBans inteiros conservados em glicerina,
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mel ou congelados, sem reidratacdo, e constatameno conservados em mel foram mais
resistentes.

O mel tem sido utilizado desde a antiguidade couistincia capaz de conservar
tecidos, indigenas do Ceildo, apos cortarem a @yaanimais e a impregnarem com mel,
colocavam-nas em buracos de arvores a cerca de eimo mo solo e esse alimento
mantinha-se apto ao consumo por periodos de até&non Teve uso no tratamento de
enfermidades desde 2000 A.C., como relatam evidémricontradas no Egito. Nessa época
ja se sabia dos beneficios desse substrato endaeta; processo de reparacao de feridas,
promovendo a diminuicdo de edema, reducdo de comdaéo, estimulo no crescimento de
tecido e diminuicdo da producéo de odores desaggsd@GREENWOOD, 1993)

Alguns tecidos tém sido conservados em mel paratepos implantacéo.
Subrahmanyan (1991), utilizou o mel como conseevdetpele para implante em humanos,
acometidos por queimaduras ou Ulceras. Os implémtas) acondicionados em frascos com
mel e mantidos a temperatura de 4°C e os resultabttdos ao final do estudo foram
satisfatorios.

Abramov & Markicheva (1983) analisaram os resultada ceratoplastia lamelar
usando cornea conservada em solucdo contendo mehteAvencdo com propdsitos
curativos foi realizada em 43 pessoas acometidagguemaduras oculares, Ulceras
corneanas ou ceratites. Os resultados obtidos feadisfatérios, sendo que na maioria dos
casos a cornea tornou-se transparente. Os autm@sendaram este material para o0 uso na
rotina clinica. Mschividobadse (1995), utilizou ta&m em humanos implantes alégenos
esterilizados através de formaldeido conservadsautéo contendo 50% de mel, obtendo
bons resultados chegando a conclusdo de que assa orma de se obter um banco de
0ssos de alta qualidade.

Amendola (2001) avaliou a utilizacdo de osso cardaopservado em mel como
implante em defeitos 0sseos experimentais de d&mam utilizados 12 cdes adultos
submetidos a remogdo de um segmento 0sseo retgngalaimensdo de um terco do
diametro do osso por 2 cm de comprimento. Ao fik@l60 dias foi possivel verificar
incorporacao do implante em oito animais, enqugo® em quatro ocorreu reabsorcao. O
autor justificou que a alta taxa de reabsorcéoimptantes deveu-se a falha no método de
fixacdo e a idade avangcada dos animais. Os segsésgeos conservados em mel
apresentavam coloracdo amarelada, percebendo-sinpregnado em todos os pequenos
orificios e ndo sendo observadas fissuras nem aetasdepois da seccdo dos fragmentos

(AMENDOLA, 2001).
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Gaiga (2002) avaliou clinica, histologica e rad&igamente o emprego de pinos
absorviveis confeccionados a partir de fibula & té@aninas, e conservados em glicerina
98% ou mel, no tratamento de fraturas transversafsalias de Umero em pombos
domeésticos. O autor verificou que o pino conservaaomel apresentava manuseio mais
facil do que o mantido em glicerina, jA& que esi miais quebradico e de mais dificil
confec¢cdo. Nao foram observados sinais clinicosrgjeicdo, quer nos xenoenxertos
mantidos em mel, quer nos conservados em glicedoacreu, porém, reabsorcdo mais
rapida e menor resposta inflamatoria no grupo do @wn isso, o autor concluiu que o mel
€ superior a glicerina 98% na conservacdo de pid®se0s corticais absorviveis
(xenoenxerto).

Alievi (2006), realizou um estudo em cées adultos €alha 6ssea de 5 cm na regido
diafisaria do fémur, utilizando implante 0sseo icaftalégeno conservado em mel para a
reconstrugcao desta falha. Os animais foram avaigdo radiografias, histologicamente e
clinicamente, verificando-se o estado geral, aspelet ferida e grau de deambulagéo,
concluindo entdo que o implante 6sseo corticalealégconservado em mel é uma opcao
viavel para a reconstrucao ossea.

A utilizacdo do laser de baixa poténcia, a fim édurir a dor e favorecer a
cicatrizagdo, tanto no homem como nos animaisjouwse no final da década de 1960.
Desde entdo, o estudo da acdo de sua irradiac&dongédo biolégica vem crescendo
(RAMEY e BASFORD, 2000). O laser tem sido utilizados mais diversos campos. Na
area meédica, em particular, usa-se 0 recurso emg@s e na fisioterapia (laserterapia)
(BAXTER, 1994). Segundo Baxter (1994) e Vecoso 899 laserterapia é classificada
como de baixa poténcia, sem potencial destrutie@adbrdo com seu efeito no tecido.

E indicada para as mais diversas lesées, como &t@mos musculares, articulares,
nervosos, 0sseos e cutaneos. A acao e o efeitasdo tle baixa poténcia no tecido séo
explicados por Vecgoso (1993), segundo o qual aacadi absorvida pelo tecido provoca
efeitos primarios ou diretos, os quais incluem tefeibioquimicos, bioelétricos e
bioenergéticos. Os efeitos bioquimicos estimulanibaracdo de substancias como a
serotonina, bradicinina, histamina e exerce poderdducdo de ATP no interior das células
ocasionando a aceleragdo da mitose. Os bioelépromsovem a normalizacdo do potencial
da membrana, regulando a entrada de Na e K. J@itssebioenergéticos sdo um conjunto
de irradiacdo que proporciona as células uma emegge estimula e normaliza suas
deficiéncias. Posteriormente, ocorre o desencaddamde efeitos indiretos, como o

estimulo a microcirculagdo e ao trofismo celulae @qumenta o processo reparador pela
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vasodilatacdo local e pela neoformacéo de novassveenguineos a partir dos ja existentes
e de efeitos terapéuticos, os quais incluem eégitdgésico, antiinflamatoério, antiedematoso
e estimulante do trofismo dos tecidos. A irradialg@er estimula as mitocéndrias celulares,
promovendo um aumento na producédo de ATP intraaeltdvorece a producdo de acido
araquidonico e a transformacéo de prostaglandingrmstaciclina, justificando sua acao
antiedematosa e antiinflamatéria (HASHIMOTO, 198%omove aumento da endorfina
circulante (beta endorfina) proporcionando o efartalgésico na dor inflamatoria (COOLS,
1984).

Varios pesquisadores tém realizado estudos expata@msee clinicos com os lasers de
baixa poténcia, porém a literatura é confusa quaosotipos de lasers e doses mais efetivas
para as varias espécies animais e diferentes ae¢(BASFORD, 1989).

Na consolidacdo das fraturas, a mitose de céluapealiésteo exerce um papel
fundamental. O quadro de fratura como um todo, rirpda sintomatologia dolorosa,
edematosa e, sobretudo, no processo de reparofitwess uma indicacdo para a
laserterapia. Assim, a aceleracdo na velocidad&io@tproporciona aumento na velocidade
de consolidacdo o0ssea, bem como reducdo na in@déecaderéncia pos-imobilizacéo
(VECOSO, 1993).

Yaakobi et al. (1996), estudaram o efeito do |lastin-nednio de baixa intensidade
no reparo da regido cortical de tibia, em ratosre3sltados mostraram que a radiacdo do
laser aumentou em duas vezes o0 reparo 0sseo. Bpréamegeneracdo aconteceu mais
rapidamente nos ratos irradiados do que em ratosrrediados. Estudos que utilizaram
radiacdo de laser hélio-nednio mostraram efeitogfims na osteogénese (TRELLES et al.
1987; LUGER et al.,, 1998om aumento na vascularizagcdo e aceleracdo na o
formacdo Ossea. A laserterapia no tratamento deirdsa 0sseas mostrou-se dose-
dependente.

Freitas et al. (2000), utilizando laser hélio-nebain fraturas na tibia dos ratos, em
diferentes doses, durante 8 a 15 dias de tratamebservaram que a formacgéo éssea foi
acentuada nos animais tratados com uma dosimetiar.nOs tratados com uma dose
menor nao apresentaram diferencas quando compaaadpspo nao tratado. Nesse estudo,
a laserterapia ndo s6 diminuiu o tempo de repaecdsomo também aumentou sua area.

Giordano et al. (2001), testaram a influéncia deldale baixa energia no processo de
consolidacéo de fraturas de tibia induzidas ensr&daser utilizado neste estudo foi o laser
hélio-nebnio (He-Ne). Em um grupo os animais rex@hberradiacdo do laser com dose de 6

J/icm? de densidade de energia radiante, durange nlioiutos, com aplicacdo do tipo de
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contato, sobre o foco de fratura a cada dois dlaso outro grupo controle, recebeu

tratamento com o laser He-Ne com 0 J/cm? de detwsida energia. Os resultados nao
demonstraram maior estimulo & osteogénese nosiarsaofanetidos a esta terapia. Mas vale
salientar que estes autores ndo promoveram a i@@stdvel destas fraturas nem a devida
aproximacgéo dos fragmentos 6sseos fraturados.

Anneroth et al.(1988), estudaram o efeito do lader Arseneto de Galio na
cicatrizacdo de feridas em dorso de ratos. Asdsrfdram irradiadas diariamente e, foram
analisadas macroscopicamente e histolégicamentie @esegundo dia ao décimo quinto dia
de pdés-operatdrio. Seus resultados ndo demostiaaeaiicio com uso deste tipo de laser no
processo de cicatrizagao tecidual. Este lasertfi@@ado por Garcia et al.(1995), em feridas
no dorso de ratos, com doses de 3 J/cm2. Foi dpliced pds-operatorio imediato, em
diferentes localizacbes, diretamente sobre asaferdna sua porcdo mais externa. Na area
central da ferida, foi aplicado em forma de varradpermitindo um tratamento mais
uniforme. Seus resultados revelaram uma cicatrizagdis rapida das feridas irradiadas,
pois apresentaram fechamento mais acelerado, raidracdo, formacdo de crosta mais
seca, elevada taxa de migracao epitelial, acentuadiferacéo fibroblastica e vascular nas
feridas irradiadas.

Ao utilizar este laser em feridas de extracdo desrtaratos, Garcia et al.(1996),
observaram que as feridas irradiadas apresentavamaddo mais rapida de tecido de
granulacéo, formac&o mais rapida e em maior extemhsdecido 6sseo alveolar assim como
fechamento mais rapido das bordas epiteliais dadate O laser foi aplicado no pos-
operatdrio imediato, de forma pontual, diretamesatiere a mucosa vestibular, na altura da
por¢cdo média do alvéolo dental.

No estudo de Oliveitfl997), o laser de Arseneto de Galio também fdizatio em
feridas cutaneas de ratos. As aplicacbes foranuagfes no poés-operatério imediato, de
maneira pulsétil, em forma de varredura sobre @dafe durante 2 e 4 minutos. Observou-
se aceleracdo do processo cicatricial nos gruppsriexentais, principalmente 6 dias apoés
aplicacdo do laser, com significativa atividadetedjail, formacdo acentuada de anexos
cutaneos e avancada maturacao de tecido cicatricial

O laser Arseneto de Galio foi utilizado em feridasineas de felinos por Tatarunas
et al (1998). Foram realizadas cerca de quatreagiles pontuais por ferida, apés o término
da cirurgia. As irradiacdes foram efetuadas, deemarnpulsatil, com doses de 2 e 4 J/cm2
nas feridas dos grupos experimentais. Seus reesltdedmonstraram que o uso do laser

atuou positivamente no processo de cicatrizacapnoeira intencdo das feridas cirargicas.
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Estes autores salientaram que a dose de 2 J/eondsieou vantajosa em relacdo a dose de 4
Jicm2,

Com o objetivo de avaliar a influéncia do numerapkcacbes do laser no processo
de cicatrizacdo de feridas de extracdo dental d¢os,r&arcia (2000), utilizaram o laser
Arseneto de Galio por 3 minutos de exposi¢ao, imatatlo 0,36 J/cm2. A aplicacao foi
realizada de forma pontual, sobre a mucosa gengigtibular na altura da por¢do média do
alvéolo dental. Dividiram os animais em 4 grupasipg controle sem aplicacdo de laser;
grupo com aplicacéo Unica de laser imediatamenie apexodontia; grupo com aplicacao
de laser imediatamente e 24 horas apos a cirurgiplieacdo imediata, 24 horas e 48 horas
apos a cirurgia. Observaram uma formacédo mais radelede tecido de granulacdo e de
tecido 0sseo, bem como fechamento mais rapido atdab epiteliais nas feridas irradiadas.
Seus resultados demonstraram maior aceleracdoacesso de cicatrizacdo alveolar nos
grupos que receberam mais de uma aplicacado de &sefo isso mais evidente no grupo
que recebeu o maior numero de aplicacdes.

Lucas et al. (2003), realizaram um estudo cliniom caplicacdo deste laser em
pacientes com Ulceras causadas por decubito pedong laser foi utilizado numa dose de
1 J/cm2, durante 5 dias por semana. Ap0s 6 semaonagbservaram beneficio da radiacao
laser ao tratamento convencional das feridas qu®hea apenas limpeza, curativos
peridédicos e mudanca de posicéo dos pacientes.

Na utilizacdo de enxertos autdlogos de pele paeparo de feridas em pele de caes
Paim et al. (2002), demonstraram a eficacia da lasseneto de Galio no auxilio da pega
dos enxertos no leito receptor, promovendo um avdogestadio inicial da enxertia. Com o
mesmo aparelho, mas com uma dosimetria de 6 J&taiAki et al. (1998), concluiram que
a radiacao laser diminui a intensidade da respofitanatéria ao fio de sutura durante a
regeneracao do nervo radial submetido a reparagégica secundaria, mas pode contribuir
para a formacao de neuroma mais exuberante.

Mazzanti et al (2004), buscando uma alternativa paparacao de lesdes articulares
envolvendo o segmento tenopatelar em cées, reatizam estudo com implante tenopatelar
conservado em glicerina a 98%, distribuindo os arsrem dois grupos, sendo que em um
deles os cées foram submetidos a terapia lasenétsele Galio durante 10 dias de poés-
operatdrio com uma dosimetria de 6 J/cm?2 pontdal&Em?2 em varredura, tendo os tempos
de aplicacdo definidos pelo temporizador do propmparelho. Os autores avaliaram os

animais por periodos de tempo de 60, 120 e 180d#igsds-operatorio, concluindo entao
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que este tipo de laser ndo interfere no processaricial em areas de anastomose do
enxerto com o leito receptor.

Matera et al. (2003), também realizaram experimatitizando o laser Arseneto de
Galio, na mesma espécie, avaliando dor durantesapératorio ap0s excisao artroplastica
da cabeca o colo de fémur, utilizando a dosimekeial J/cm? com o tempo definido pelo
proprio aparelho. Esta terapia promoveu rapidametda fungdo do membro, otimizando a
recuperacao destes animais.

Genske (2005), com o intuito de verificar os efeitgrapéuticos do laser Arseneto de
Galio no processo inflamatério em articulagbes deosr Wistar. Os animais foram
subdivididos e eutanasiados com 7, 14 e 21 dias apdducdo de osteoartrite. O laser na
dose de 4 J/cm?, promoveu uma maior neovasculaozapncluindo que o laser produziu

uma resposta terapéutica significativa no contlol@rocesso inflamatério.



3 MATERIAL E METODOS

Os procedimentos cirargicos do presente estudonfakesenvolvidos no Laboratério
de Cirurgia Experimental (LACE) do Hospital Veténiio da Universidade Federal de Santa
Maria (UFSM). O po6s-operatério dos animais do gr((®b) recebeu auxilio do Laboratorio
de Reabilitacdo Veterinaria e os exames radiogrgfiforam realizados no Setor de
Radiologia ambos do mesmo hospital. As anélisesostopicas foram efetuadas no
Laboratério de Histologia da Universidade do Estael@anta Catarina (UDESC).

3.1 Periodo de adaptacéo

Os animais deste experimento foram tratados comfoas normas do Colégio
Brasileiro de Experimentacdo Animal (COBEA), apmwapelo comité de ética da
Universidade Federal de Santa Maria registrado patecer 38/2008. Para a realizagéo
deste estudo foram utilizados 32 pombos domés(icokimba livia)adultos ndo sexados,
pesando entre 280 a 340 gramas. Os animais forguir@ds em um criatério comercial na
regido metropolitana da cidade de Porto Alegre.- RS

As aves passaram por periodo de adaptacdo de 8Geahdo alojados em gaiolas
individuais, mantidas em uma sala ventilada e cqoeeedor para as noites mais frias, no
Biotério Central da Universidade Federal de Santaridyl permanecendo com racao
comercial para frango e agad libitum As gaiolas forradas com papel jornal eram limgpas
desinfetadas diariamente e os frascos de aguacenesdouros higienizados diariamente.
Todos os animais foram tratados contra endopasasden ivermectina aplicada por via
subcutanea repetindo em 15 dias.

Durante o periodo de adaptacdo as aves foram sottasn recinto fechado onde as
aves inaptas ao vbo foram descartadas Assim sedds bs 32 pombos utilizados neste

estudo estavam em plenas condi¢des de voo.
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3.2 Distribuicdo dos grupos

O estudo contou com dois grandes grupos, formadosl® animais cada grupo
dispostos de forma aleatéria. Os animais de ambograpos foram submetidos a
osteossintese de umero utilizando xenoenxerto peeke em mel de abelha, sendo o Grupo
I (Gl) o grupo nao tratado com laser Arseneto deoGAsGa) e no Grupo |l todas as aves
foram submetidas a tratamento com laser ArsenetGa® (AsGa) durante sete dias de
pos-operatério utilizando dosimetria de 4 JcBada grupo foi subdividido em quatro
subgrupos contendo quatro animais cada conformeriodm de avaliagdo. O grupo | foi
dividido em GI8, com animais mantidos por 08 diagpds-operatorio, GI15 composto pelos
animais mantidos por 15 dias de pdés-operatério,0Gtgantidos por 30 dias de poés-
operatdrio e GI60 pelos animais mantidos por 66 depds-operatorio; o grupo Il também
foi dividido em GII8 animais mantidos por 08 diaspbs-operatério, GlI15 composto pelos
animais mantidos por 15 dias de poés-operatorio3d@tantidos por 30 dias de pos-

operatorio e GIlI60 pelos animais mantidos por @8 die pos-operatorio.

3.3 Coleta e tempo de conservacao dos implantes

Foram utilizados metatarsos de felinoBel{(s catu3, coletados de animais
encaminhados para eutanasia sem historico clinicoeabplasia e/ou doencas infecto-
contagiosas.

Para a realizacéo da coleta foi feita a tricotodaiaegido entre as falanges e o tarso
dos animais, facilitando a observacdo e o acesso gaetirada dos metatarsos. Com o
auxilio de um cabo de bisturi Bard Parker nimeratgue uma lamina nimero 24, uma
incisdo longitudinal de pele sobre os metacarpos aamais foi confeccionada, na
sequéncia um elevador de periosteo foi utilizada pabater todo tecido subcutaneo e
musculatura, expondo assim os metatarsos (figukas 1B). Os quatro metatarsos foram
desarticulados e retirados com auxilio de um eleva® peridosteo e de uma tesoura de

Mayo (figura 2).
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Figura 1 Imagem fotografica da porcéo distal do brenpélvico de um felino
(Felis catuy apés tricotomia e incisdo de pele sobre os ossos
metatarsos. Pode-se visualizar tendGes e musdjpgife em seguida
foram rebatidos e seccionados expondo assim odarsgia do animal

(B).

Figura 2 Imagem fotografica de dois
metatarsos  felinos Fglis
catug apos serem
desarticulados e retirados do
membro pélvico de um
felino.
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As epifises 0sseas foram abertas com o auxilioveserra manual a fim de expor o
canal medular (figura 3). Estes foram limpos devsods tecidos circunjacentes (figura 4).
Era entdo inserida uma agulha hipodérmica 25x7lada@ uma seringa de 20ml no canal
medular e instilada jatos com solucao fisiolégiohd pressdo removendo assim a medula
O0ssea dos metatarsos (figura 5). Imediatamente apésmocdo da medula 6ssea 0s
metatarsos foram lavados com solucéo fisioldgica

Figura 3 Imagem fotografica da abertura
epifisaria de um metatarso felino
(Felis catu$ com o auxilio de
uma serra manual a fim de expor
o canal medular.

! Solucao de Cloreto de Sédio 0,9% ®. Fresenius K/&&b Paulo, SP.
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Figura 4 Imagem fotogréafica demonstrando a limpazaodos
os tecidos circunjacentes em um metatarso de uno fel
(Felis catu$, com o auxilio de uma lamina de bisturi de

ndimero 24.

Figura 5 Imagem fotogréafica de um metatarso fe(ipelis catuy no
momento em que era removida sua medula éssea ¢os ja
de solucéo fisiolégica promovidos sob pressao pwa u
seringa de 20 ml acoplada a uma agulha hipodér2aixa.

Apds esse procedimento o material foi imerso emndOde mel de abelha
proveniente de um produtor de mel localizado noinipio de Cambara do Sul — RS e
acondicionados em frascos de vidro hermeticameteatios, devidamente identificados,
com data de coleta e medidas do 0sso, armazenaddsngeratura ambiente, em lugar

fresco, seco e protegido da luz solar por um perfothimo de 30 dias e no maximo de 6

meses.
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3.4 Preparo dos animais para cirurgia

As aves ja devidamente adaptadas foram submetidas jejum alimentar de duas
horas sem sofrer jejum hidrico. Antes dos animaiers encaminhados ao bloco cirdrgico e
da aplicacdo da medicacao pré-anestésica, elesaunfluma higienizacdo de suas penas e
dos membros pélvicos com a utilizacdo de compressasgica Umidas (figura 6). Na
sequéncia as aves foram pesadas (figura 7). A defienampla da regido do Umero

esquerdo somente foi promovida apos a medicacaanmstésica.

Figura 6 Imagem fotografica de um
pombo doméstico Qolumba
Livia), sendo higienizado com
0 auxilio de uma compressa
cirirgica Umida.
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I

-re

Figura 7 Imagem fotografica de um pombo doméstico
(Columba Livia, sendo pesado com o auxilio de
uma balanca digital.

3.5 Anestesia

Apbs preparo dos animais eles receberam como np@diqgaé-anestésica cloridrato
de cetaminana dose de 70 mg.Rg midazolam na dose de 1 mg.Rge morfing na dose
de 1 mg.kg ambos acondicionados em uma mesma seringa e dasicpor via
intramuscular na musculatura peitoral, os animarani intubados e mantidos em plano
anestésico com isofluranovaporizado em oxigénio a 100%, em circuito avawul

mantendo-se a temperatura corpdérea nos limitetagee para esta classe (39°C - 41°C).

3.6 Posicionamento cirdrgico e antissepsia

As aves anestesiadas foram posicionadas em declabi@l direito sobre um

colchao térmico quente e envoltas em papel alunpai@ evitar hipotermia durante o

ZVetaset®. Fort Dodge Saltde AnimaCampinas, SP.
% Dormire®. Cristélia. Itapira, SP.

* Dimorf 1%®. Cristalia. Itapira, SP.

® |suflurane®. Cristélia. Itapira, SP.
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procedimento cirargico. A depenacdo da asa esquerdareviamente realizada por um
auxiliar sempre observando e obedecendo a direg&escimento das penas para evitar
lesGes de pele durante a depenacdo (figura 8)r@aizacao da anti-sepsia a mesma pessoa
manteve a asa suspensa manualmente pela extrendidgéaledurante todo o procedimento
de anti-sepsia até a colocacdo dos panos de caipati-sepsia foi promovida com o
auxilio de gaze estéril embebida em uma solucadatexidine a 4% sempre cuidando
para ndo molhar em demasia a ave. Com o membronitealaainda suspenso, uma
compressa foi utilizada para envolver a porcdcabdidh asa evitando assim que as penas
ficassem expostas e assim possivel contaminac&itidaoperatério (figura 9) em seguida
trés panos de campos estéreis foram posicionafixedes com pingas de Backaus isolando

a area cirargica (figura 10).

Figura 8 Imagem fotogréafica de um pombo domési@aymba
Livia), em decubito lateral, envolta em papel aluminio,
com o membro esquerdo sendo submetido a depenacéo,
obedecendo a direcdo de crescimento das penas.

® Clorexidine — Dermaris — Farmécia de Manipulac&@anta Maria, RS.



Imagem fotografica de um pombo
doméstico Columba Livia, em
decubito lateral, envolta em papel
aluminio, com o membro previamente
depenado com a porcdo distal da asa
envolta por uma compressa cirdrgica
estéril, evitando exposi¢ao de penas.
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Figura 10 Imagem fotogréafica de um pombo
doméstico Columba Livig, coberto
por panos de campos estéreis
isolando o sitio cirargico.

3.7 Preparo do implante

Antes do inicio do procedimento cirargico o imptaffioi retirado cuidadosamente,
com o auxilio de uma pinca anatémica, do frasce@etmaneceu conservado (figura 11), e
submerso em solucéo salina estéril morna por 1htosndentro de uma cuba metalica para
reidratacdo do material (figura 12). Apos esteqakrio implante foi submetido a diversas
lavagens sob pressao, com a mesma solucédo, corilio @@ uma seringa de 10 ml e uma
agulha 25x7 mm para remoc¢ado completa de qualgsé&tu@ de mel que pudesse estar no
interior do canal medular (figura 13).

Apds exaustiva lavagem este o0sso era pré-moldadimrooe 0 comprimento e o
didametro do canal medular de cada pombo submetigwaeedimento cirargico.



Figura 11 Imagem fotografica do
momento em que O
implante era retirado
cuidadosamente, com o
auxilio de uma pinga
anatdbmica, do frasco
onde permaneceu
conservado em mel por
um periodo nao inferior
a 30 dias.

Figura 12 Imagem fotografica de quatro
metatarsos de um felino~¢lis
catug submersos em solucéo
salina estérii morna dentro de
uma cuba metdlica para
reidratacdo dos 0ssos.

39



40

Figura 13 Imagem fotografica do periodo em que mlamte 6ésseo

foi submetido a lavagem sob pressdo, com solugédo
salina estéril, com o auxilio de uma seringa denl@
uma agulha 25x7 mm para remocdo completa de
qualquer residuo de mel que pudesse estar noointiri
canal medular.

3.8 Procedimento cirurgico

Com os panos de campo previamente posicionadaseoolfoi acessado atraves de
uma incisdo de pele longitudinal dorso-lateral dentbro esquerdo do animal com auxilio
de um bisturi, cabo de numero trés e lamina 1Qui@digl4). A hemostasia da pele foi
promovida por compressdo manual utilizando uma cess@ cirargica, na sequéncia foi
realizada a divulsdo romba entre os musculos deltdienor e propatagial com o auxilio de
um pequeno elevador de peridésteo com movimentdedean precisos para evitar qualquer
dano ao nervo radial (figura 15). Apos sua iderdifaio, o nervo radial, foi cuidadosamente
isolado e rebatido com um fio cirargico mononai®0, facilitando assim, o acesso a diafise
umeral.
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Figura 14 Imagem fotogréfica trans-operatéria
do acesso dorso-lateral do membro
esquerdo de um pombo doméstico
(Columba Livid.

Figura 15 Imagem fotografica trans-operatéria agigslséo
romba entre os musculos deltéide menor e
propatagial expondo o Umero e o nervo radial do
membro esquerdo de um pombo doméstico
(Columba Livia.

Com a diafise umeral exposta, uma osteotomia ngo tenédio da diafise foi
promovida com o auxilio de uma broca odontolégimapiada a um micromotor controlado
por um pedal, o qual permitiu ao cirurgido o coetexato do inicio e término do processo.
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A broca permaneceu sob irrigacdo constante cont@olfisiologica estéril, instilada com
uma seringa de 20 ml, acoplada a uma agulha 2@ésitjando a broca evitando necrose
tecidual pelo calor promovido durante o atrito enroca e a cortical 6ssea durante a
osteotomia (figura 16).

Figura 16 Imagem fotogréfica trans-operatéria ddeaiemia
diafisaria do Umero esquerdo de um pombo doméstico
(Columba Livia, com o auxilio de uma broca
odontoldgica acoplada a um micromotor sob irrigagao
constante com solugdo fisiol6gica estéril, instilazbm
uma seringa de 20 ml, acoplada a uma agulha 27x7.

Apoés realizacdo da osteotomia (figura 17), o camadlular do Uumero foi avaliado
observando-se o diametro e o comprimento do mesom o implante previamente
preparado este foi moldado conforme o diametroash@lccom a utilizacdo de uma goiva e
um, cabo de bisturi de nimero 4 e lamina 24, atésée didametro compativel com o
didmetro do canal medular 6sseo da ave. Uma brooplamla a uma parafusadeira foi
utilizada para abrir um canal na epifise proximalimnero (figura 18). O pino Gsseo foi
entdo introduzido de forma retrograda por este Icaoafeccionado pela broca, sendo
exteriorizado pela porcéo cranial (figura 19), agu€encia os dois fragmentos 6sseos foram
alinhados pelo cirurgido e o pino 6sseo rebatidfodea retrégrada para o interior do canal
medular passando pelos dois fragmentos O0sseosafigft), reduzindo e promovendo a
estabilidade da fratura (figura 21).
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Figura 17 Imagem fotografica trans-operatéria ap§teotomia
diafisaria do Umero esquerdo de um pombo doméstico
(Columba Livi3, expondo seu canal medula.

Figura 18 Imagem fotografica trans-operatéria retante em que
uma broca acoplada a uma parafusadeira era utlizad
para abrir um canal na epifise proximal do Umero
esquerdo de um pombo domésti€mlumba Livia
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Figura 19 Imagem fotografica trans-operatéria de pino
6sseo sendo introduzido de forma retrograda pelo
canal medular no Uumero esquerdo de um pombo
doméstico Columba Livia

Figura 20 Imagem fotografica trans-operatéria do
alinhamento da fratura e inicio da introducéo
do pino 6sseo no segmento distal da
osteossintese umeral de um pombo doméstico
(Columba Livia.
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Figura 21 Imagem fotogréfica trans-operatéria dohalmento
na osteossintese umeral de um pombo doméstico
(Columba Livia.

Com a redugéo da fratura realizada e sua estadddidonfirmada, a musculatura foi
aproximada com suturas interrompidas de Sultant@goem “X”) utilizando um fio
absorvivel sintético de poliglactina 910 nimero’ 4f@ura 22), a sintese de pele foi com
pontos interrompidos de Wolff também com fio absael sintético de poliglactina 910
namero 4-0. A linha de fratura foi identificada c@ontos de pele, interrompidos simples
utilizando fio nailon 4-0, nos animais do grupo |l.

" Vicryl ®. Ethicon-Johnson. S&o José dos Campos, SP
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Figura 22 Imagem fotogréafica trans-operatéria da
sintese dos mdusculos deltide menor e
propatagial, de um pombo doméstico
(Columba Livia, com sutura interrompida
de Sultan (pontos em “X") utilizando um
fio absorvivel sintético de poliglactina
910 nimero 4-0,

3.9 Tratamento pés-operatorio

Todas as aves receberam como terapia analgésitirdlamatéria meloxicam na
dose de 1mg/kg duas vezes ao dia durante quatsoddigods-operatério por via intra-
muscular na musculatura peitoral. A ferida ciréagioi limpa diariamente durante sete dias
de poés-operatério com solucdo de clorexidine 6,294 que os pontos de pele foram
confeccionados com fio absorvivel os mesmos né&mgaam ser removidos.

Os animais do grupo GIlI foram submetidos a terapia laser uma vez ao dia
durante um periodo de sete dias de pés-operatariando no pdos-operatorio imediato,
com um aparelho diodo Arseneto de Galio (AsGa),48eW de poténcia com uma
dosimetria de 4 J/chpontual, aplicado perpendicularmente ao tecido atmaum angulo de
90°, em quatro pontos sobre a linha de fratura epi@ava previamente identificada com
pontos interrompidos de pele (figura 23). O temmo aplicacdo em cada ponto foi
determinado pelo temporizador do préprio apareffsoaves eram contidas fisicamente com

8 Clorexidine — Dermaris — Farmacia de Manipulac®anta Maria, RS.
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a asa esquerda livre para a aplicacao do lasgroiss de pele que demarcavam a linha de
fratura eram localizados, o aparelho era reguladestado antes de iniciar a aplicacao,
cuidadosamente se posicionava a caneta aplicadbra & local e iniciava-se a terapia,
guando a luz indicadora do aparelho desligava aetaara posicionada em outro ponto para
nova aplicacdo e assim foi realizado nos outros gontos finalizando quatro pontos de
aplicacdo. Ao final do tratamento os animais erasmamente levados a gaiola onde

permaneceram por todo o periodo de avaliacéo.

Figura 23 Imagem fotografica de um pombo doméstico
(Columba Livi3, sendo submetido a terapia com laser,
com um aparelho diodo Arseneto de Galio (AsGa), de
45 W de poténcia com uma dosimetria de 4 3/cm
pontual, sendo aplicado sobre a linha de fratura
previamente identificada com pontos interrompidos
simples com fio de nailon 4-0 na pele da ave (seta)

3.10 Métodos de avaliacdo

3.10.1 Avaliacéo clinica

Os animais foram avaliados clinicamente uma vedi@aourante todo o periodo pos-
operatorio, iniciando ja no pos-operatorio imedidio exame clinico geral foi observado
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apetite, ingestdo de agua, comportamento, condig@poral e aspecto das fezes. Na
avaliacdo especifica observou-se a existéncia denaco sitio cirdrgico, presenca de
secrecdo na linha de sutura e hematoma. Tambénobeérvado o posicionamento
anatdémico do membro operado em relacédo ao comtralgh apos recuperacdo anestésica
até o tempo final de avaliacdo de cada grupo. iRoafutilizacdo do membro em um teste
de vbo, observando a presenca ou auséncia de mde.tedos os animais dos grupos GI30,
GIlI30, GI60 e GII60 iniciando o teste aos 15 diagpds-operatorio, as aves foram testadas
todos os dias até que apresentassem vO6o adequadse aempoleirar a uma altura
aproximada de 1,80m. O teste ocorreu em um retaéhdolo com poleiro a uma altura de
aproximadamente 1,80m (figura 24).

Figura 24 Imagem fotografica de um recinto telado
com poleiros a wuma altura de
aproximadamente 1,80m, onde foram
realizados os testes de v6o dos animais.

3.10.2 Avaliacao radiolégica

Todas as aves foram avaliadas radiologicamenteo jfbs-operatério imediato e
semanalmente até o periodo determinado para ag&alhistoldgica de cada animal para
ambos os grupos Gl e GIl (8, 15, 30, 60 dias). ot as aves dos grupos GI8 e GII8
foram radiografadas duas vezes, as dos grupos &[&B15 radiografadas trés vezes, os
animais dos grupos GI30 e GII30 por quatro vezasrdim os dos grupos GI60 e GII60 por

oito vezes.
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Nesta avaliacdo foram observadas a paténcia prhieandéd seio medular, a presenca
do pino ésseo no interior do canal medular, a ndade deste pino 6sseo, sobra do pino na
regido proximal do umero, presenca de calo ésseafrizacdo 0ssea, fissura 6ssea no
umero, e alinhamento dos fragmentos 6sseos nadmffratura.

Para a realizacdo deste exame foi utilizado umedipaiconvencional, chassis com
intensificador e filme radiografico comum. O estuftv realizado sempre em duas
projecdes, médio-lateral e caudo-cranial com umpitagem 45 Kv e miliamperagem
(mA) autorregulavel, e os filmes revelados mecanaae. Os animais foram posicionados
sob contengéo fisica sem a necessidade de quaipoete sedacdo para a realizagdo deste

exame.

3.10.3 Avaliagdo macroscopica

AplOs o periodo determinado para cada grupo os @nifiseam submetidos a
eutanasia utilizando cloridrato de cetamina na dies80 mg.Kg por via intramuscular na
musculatura do peito e apds a inconsciéncia, unperdasagem de propofolera
administrada por via intravenosa na veia ulnar,membservando movimentos respiratorios
e batimentos cardiacos. Somente com a confirmagé&abido o iumero era coletado para
avaliacdo macroscopica e histologica.

Para realizar a coleta do umero, a regido operaddepenada para um melhor
acesso, em seguida, com o auxilio de um bistubip ¢ nimero quatro e lamina 20 a pele
do animal foi seccionada na regido dorsal ao unegrdés a musculatura foi incisada até
expor 0 0sso da ave se estendendo da articulag&ionat até a articulacéo distal do umero.
Foram avaliadas a presenca ou ndo de aderénciastalleura e do nervo radial proximos
a osteossintese. Antes da desarticulacdo do Ummavimentacdo articular foi observada.
Apoés desarticulacdo total e remocdo do osso o mdsmbmpo de todos os tecidos
circunjacentes e lavados com solucéo fisiologicaséhca de calo 6sseo, movimentacao na
linha de fratura também foram avaliados. Depoidideos, 0s 0ssos foram imersos em
formol tamponado, armazenados em frascos de vi&trodticamente fechados.

° Propovan® - Cristélia Produtos Quimicos FarmacéstLtda. - Itapira, SP.
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3.10.4 Avaliacao histologica

Todas as amostras foram encaminhadas para exast@Odico. Elas foram
descalcificadas em &cido nitrico 5%; processadds pAato-Técnico; passando por seis
aplicacdes de alcoois, trés de xilol, com duragiarda hora cada passagem. O material foi
posto no inclusor onde passou por banho de pamaifimeluido na mesma. As laminas foram
cortadas em sentido longitudinal em um microtommaf colocadas em estufa a 60 °C,
sendo depois corados pelos métodos de Hematokibsma de Harris (HE) e tricrdmio de
Masson, e examinados por meio de microscopia éptica

A avaliacdo histologica realizou-se de forma déseri Duas areas foram
observadas, a primeira foi o local da osteossinteszal e 0 outro a interacao entre o pino
0sseo implantado e a cortical umeral.

Foi observada a presenca de células inflamatodeppsicdo de fibrina, tecido
cartilaginoso, tecido conjuntivo fibroso e necrdeeal. Para a analise dos dados foi

utilizado o Mann Whitney Renk Sun Test.



4 RESULTADOS

Os implantes utilizados permaneceram no meio ceastx por um periodo minimo
de 30 dias e maximo de seis meses, apresentandaspectto fisico viavel, ndo se
observando deterioracéo, fissuras longitudinaisamhaduras ao serem retirados do meio
conservante. Estes implantes apresentavam-se camcoforagcéo alterada em relacdo ao
momento da coleta, pois se tornaram amareladoa possivel perceber a impregnacéo do
conservante em todos 0s pequenos poros, N0 engpis,o0 processo de hidratacdo, sua
coloracao retornou a original.

A técnica de osteossintese utilizada neste estlgeguiu aposicdo dos fragmentos
e alinhamento da fratura em todas as aves. Dumarpeocesso de osteotomia, houve
diminuicAio no comprimento do Umero, chegando a gerdaxima de 1 mm
aproximadamente.

No pos-operatorio imediato notou-se a diferencaeeas asas dos animais, sendo
observado que o membro esquerdo ndo apresentam-pesicdo anatdbmica, estando este
caido, retornando a posicdo anatdmica aos 7 diagank a avaliacdo clinica néo foi
observado nenhum caso de infeccado ou deiscénderida cirdrgica, notou-se apenas um
pequeno hematoma préximo a linha de incisdo que a&téceiro dia de pds-cirargico nao
estava mais presente. Na palpacao do foco dedrais foram verificadas mobilidade ou
crepitacdo entre os fragmentos 0sseos. Também aram fobservadas alteracdes na
temperatura local e geral, no comportamento etepgis animais.

Na avaliacdo clinica de teste de v6o, 100% dos asisubmetidos a terapia com
laser Arseneto de GAalio alcancaram vbo até 19 déapos-operatdrio, ja as aves nao
submetidas a radiacéo laser 100% destas sO alaamgdio até 23 dias de pds-operatorio.
Todos os animais restabeleceram voo antes do desapanto total da linha de fratura
visivel ao exame radiografico.

Os dados relacionados ao teste de v6o se encon&rdabela 1.
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Tabela 1 Dados relacionados a avaliagéo cliniceeste de voo, entre os animais
tratados com radiacéo laser Arseneto de Galio (AeGm ndo tratados
dos grupos aptos a voar, sendo eles o GI30, GIBB) @ GII60.

Dias de pds-operatorio Né&o tratados (GI) Trata@ab (
15 dias 2 animais (25%) 3 animais (37,5%)
17 dias 1 animal (12,5%) 4 animais (50%)
19 dias 2 animais (25%) 1 animal (12,5%)
22 dias 1 animal (12,5%) 0%
23 dias 2 animais (25%) 0%
Total 8 animais (100%) 8 animais (100%)

A avaliagdo radiografica poés-operatoria imediata stnoe alinhamento dos
fragmentos 0sseos no foco de fratura (figura 25) desvio do eixo 0sseo em todas as aves.
Ja nesta avaliacdo, em cinco animais observou-sesabra de aproximadamente 0,5 cm de
pino ésseo proximo a articulagdo escépulo-coracerainffigura 26), no entanto ndo foram

observados, clinicamente, diferenca na utilizaggmmdmbro em relag&o a outras aves.

Figura 25 Imagem radiografica do Umero de pombos
domésticos Columba Livia do grupo Gli
demonstrando alinhamento da fratura no pds-
operatério imediato.
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Figura 26 Imagem radiografica do Umero de pombos
domésticos Qolumba Livia demonstrando
excesso de pino 6sseo proximo a articulagao
escépulo-coraco-umeral.

No exame radiogréfico houve discreta formacéo tte @sseo aos 15 dias, mas com
presenca evidente da linha de fratura (figura @@s no exame fisico pode-se observar a
presenca de um calo palpavel, e também todos asenapresentaram uso funcional do
membro operado. Ao exame histolégico realizadoenpstiodo, notou-se a formacgédo de
calo constituido por cartilagem hialina.

Aos 30 dias era bastante evidente a formacédo dedsaleo e, em algumas aves,
ainda era observada a presenca de uma discretadefratura (figura 28), mas no exame
aos 60 dias evidenciava-se a remodelagdo Ossea dommuicdo do calo ésseo e

desaparecimento total da linha de fratura (fig@ga 2



54

Figura 27 — Imagem radiogréafica do Umero de pondoosésticosColumba Livia do grupo G115
em A e do grupo GII15 em B demonstrando alinhamet#ofratura e discreta
formacao de calo 6sseo aos 15 dias, mas com peeseiggnte da linha de fratura.

Figura 28 — Imagem radiografica do Gmero de pormdmaésticos Columba Livia do grupo
GI30 em A e do grupo GII30 em B demonstrando alimato da fratura e presenca
de calo 6sseo aos 30 dias, mas ainda com presaticha de fratura em A.
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Figura 29 — Imagem radiografica do umero de ponsloosésticosColumba Livia do grupo G160
em A e do grupo GlI60 em B demonstrando alinhamet#ofratura e evidente
remodelacdo 6ssea com diminuicdo do calo éssesapaecimento total da linha de
fratura 60 dias, observa-se também a presenca mtegridade do pino 6sseo
intramedular.

Os resultados obtidos apos avaliagcédo radiograBt@oedisponiveis nos quadros 1 e

Os resultados na avaliagdo macroscoépica também feeanelhantes entre grupos,
sendo observado presenca de aderéncia entre alatustula regido e do nervo radial ao
0SSO nos animais dos grupos de 8, 15 e 30 diasahosis dos grupos de 60 dias essas

aderéncias ndo estavam mais presentes.
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Quadro 1 Dados relacionados a avaliagdo radiografic imero de pombos doméstic@l(nba livig,
submetidos a osteossintese umeral por xenoenxatamds ou ndo com radiagao laser Arseneto
de Galio (AsGa), (Gl e Gll).

Paténcia pneumatica
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ lLaser C/laser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 3 3 3 3 3 3 3 3
P2 3 3 3 3 3 3 3 3
P3 3 3 3 3 3 3 3 3
P4 3 3 3 3 3 3 3 3
Presenca do Pino e Integridade do Pino
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ lLaser C/laser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 3 3 3 3 3 3 3 3
P2 3 3 3 3 3 3 3 3
P3 3 3 3 3 3 3 3 3
P4 3 3 3 3 3 3 3 3
Calo Osseo
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ laser C/lLaser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 0 0 2 0 2 2 0 1
P2 0 0 2 0 2 2 0 0
P3 0 0 1 2 2 3 0 0
P4 0 0 2 2 2 3 0 2
P (pombo)

0 (ausente)
1 (leve)
2 (moderado)

3 (intenso)
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Quadro 2 Dados relacionados a avaliagdo radiografic imero de pombos doméstic@l(nba livig,
submetidos a osteossintese umeral por xenoenxatamds ou ndo com radiagao laser Arseneto
de Galio (AsGa), (Gl e Gll).

Cicatrizagdo Ossea
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ lLaser C/laser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 0 0 0 0 3 1 3 3
P2 0 0 0 0 3 0 3 3
P3 0 0 0 0 3 1 3 3
P4 0 0 0 0 3 1 3 3
Fissura/Fratura
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ lLaser C/laser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 0 0 0 0 0 0 0 0
P2 0 0 0 0 0 0 0 0
P3 0 0 0 0 0 0 0 0
P4 0 0 0 0 0 0 0 0
Alinhamento
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ laser C/lLaser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 3 3 3 3 3 3 3 3
P2 2 3 3 2 3 1 3 3
P3 3 2 3 3 2 2 3 3
P4 3 3 2 3 3 2 2 3
P (pombo)

0 (ausente)
1 (leve)
2 (moderado)

3 (intenso)
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No exame microscopico aos 8 (oito) dias foi obsdwysem ambos os grupos, o
inicio da formacéo de calo 0sseo, pelo apareciméattecido fibroso no local de fratura
(figura 30), seguido de formacao cartilaginosa esmistante formacédo de trabéculas 6sseas
com tecido 6sseo trancado. Focos esporadicos beargdo do osso fraturado, com inicio
de aposi¢cado 6ssea sobre o implante que apresesganan suas lacunas vazias.

Aos 15 dias nos animais do grupo |, observou-kefoamado por intensa metaplasia
cartilaginosa que ja avanca até o ponto de fraurmento significativo da transformacéao
em trabéculas da porcado mais distante do pontcatled e formacao trabecular 6éssea junto
ao endosteo com conexdo do 0sso implantado concatodssea fraturada (figura 31). O
mesmo foi verificado nas aves do grupo Il, mas tambobservou-se atraso no
desenvolvimento de osso trabecular unindo com #&cabrumeral fraturada ao 0sso
implantado.

Aos 30 dias nos animais nao irradiados com lasserebu-se calo 6ésseo constituido
por osso trabecular com diminuida presenca ddageth. Osso implantado revestido por
espessa camada de 0sso neo-formado, trabéculas ossedo a cortical do osso fraturado
com o 0sso implantado. Ja no grupo tratado conmn tasalo 0sseo era composto por 0SSO
trabecular sem a presenca de cartilagem.

Com 60 dias de pds-operatorio no grupo | o calesgtava-se consolidado e
formado por osso trabecular, com atividade celtdduzida. No grupo Il o calo ésseo ja
apresentava-se bastante reduzido, e também cona @iwdade celular. Em todas as
amostras inclusive as de 60 dias, 0 0osso implampadmaneceu integro e sem células em
suas lacunas.

Os resultados obtidos apés avaliacdo histologitde esponiveis nos quadros 3 e 4.



Figura 30 Fotomicrografia mostrando a formacaoedédd fibroso(a).
Aumento de 10x, (H&E).

Figura 31 Fotomicrografia mostrando a formacaoecalar 6ssea (a)
unindo o endosteo da cortical (b) 6éssea ao impléoe
Aumento de 10x (H&E).

59
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Quadro 3 Dados relacionados a avaliagcao histolégic@imero de pombos doméstic@olunba livig,
submetidos a osteossintese umeral por xenoenxatamds ou ndo com radiagao laser Arseneto
de Galio (AsGa), (Gl e Gll).

Células Inflamatérias
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ lLaser C/laser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 2 2 0 0 0 0 0 0
P2 2 2 0 0 0 0 0 0
P3 2 2 1 2 0 0 0 0
P4 2 2 0 1 0 0 0 0
Deposicao de Fibrina
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ lLaser C/laser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 2 2 0 0 0 0 0 0
P2 1 2 0 0 0 0 0 0
P3 2 1 0 1 0 0 0 0
P4 2 1 0 0 0 0 0 0
Proliferagao de Tecido de Granulagao
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ laser C/lLaser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 2 3 1 1 0 1 0 0
P2 2 3 1 1 0 1 0 0
P3 3 3 2 2 0 1 0 0
P4 3 3 1 2 0 1 0 0
P (pombo)

0 (ausente)
1 (leve)
2 (moderado)

3 (intenso)
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Quadro 4 Dados relacionados a avaliagcao histolégic@imero de pombos doméstic@olunba livig,
submetidos a osteossintese umeral por xenoenxatamds ou ndo com radiagao laser Arseneto
de Galio (AsGa), (Gl e Gll).

Fibrose
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ lLaser C/laser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 1 2 1 1 0 0 0 0
P2 1 2 1 1 1 0 0 0
P3 1 2 1 1 0 0 0 0
P4 1 2 1 1 0 0 0 0
Cicatrizagao
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ lLaser C/laser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 0 0 2 2 2 2 3 3
P2 0 0 2 2 2 2 3 3
P3 0 0 2 2 2 2 3 3
P4 0 0 2 2 2 2 3 3
Involugdo do Calo Osseo e Remodelagio
8 dias 15 dias 30 dias 60 dias
C/ Laser S/ laser C/lLaser S/Llaser C/Llaser S/Llaser C/Laser S/ Llaser
P1 0 0 0 0 1 1 2 2
P2 0 0 0 0 1 1 2 2
P3 0 0 0 0 1 1 2 2
P4 0 0 0 0 1 1 2 2
P (pombo)

0 (ausente)
1 (leve)
2 (moderado)

3 (intenso)



5 DISCUSSAO

O uso de pombos domeésticos mostrou-se um bom megpkyimental no que tange
a aplicacdo da técnica cirdrgica proposta, viste gferecem as mesmas caracteristicas
anatdbmicas de algumas aves selvagens voadora®, senidém animais comercializaveis,
de facil aquisicdo. No entanto, € importante stdieque pombos sdo aves domesticas,
habituadas com a presenca humana e com sua peizaednrecintos fechados.

O periodo de adaptacdo das aves de 30 dias peraiddequacdo a dieta, ao
ambiente e as pessoas da equipe que iriam mangagas animais em todo o periodo de
poOs-operatorio, para a realizacdo das avaliacdescad, aplicacdo de medicacdes, do
manejo e contencdo para a realizacdo da aplicagdlasdr e os exames radiograficos
semanais. Coincidindo com as observacbes de Gaigrhssler (2003); Leotte et al.
(2004); Dalmolin et al. (2007).

A manutencdo dos animais em gaiolas individuaisctmsiderada positiva, pois
facilitou a observacgéo clinica, ndo apresentandores dificuldades na higienizacdo das
gaiolas e na nutricdo dos animais, realizadosati@nte. Além de evitar disputas entre o0s
animais auxiliando na integridade cirurgica, coomimdo com Dalmolin et al. (2007) e
Bolson (2007), que também alojaram os animais des sxperimentos em gaiolas
individuais. Alievi et al. (2001), optaram por unfi@@ma diferente de alojamento dos
animais, onde somente os machos permaneceram elasgadividuais e as fémeas eram
alojadas aos pares por ndo apresentarem esta adigmrt territério presente no
comportamento dos machos.

A escolha do mel como meio conservante foi devidma utilizacdo em trabalhos
realizados por Amendola (2003), Gaiga & Schos&e38) e Alievi (2006), que concluiram
em seus estudos que o mel é adequado como cortsedessos para serem utilizados
como implantes corticais, uma vez que mantém orrabtiere de agentes patogénico, além
de preservar a rigidez 6ssea e ser antigénicaando assim sua utilizacéo.

Apesar de o método de colheita utilizado ter sahtizado através de condi¢cdes nédo
assépticas, ndo foram observados sinais clinicomfdecdo associados aos enxertos no
presente estudo, demonstrando assim a eficaciaetlerminibir o crescimento bacteriano.
Este fato corrobora com os resultados de Amen@8@1) e Gaiga & Schossler (2003), ao

preservar aloenxertos 6sseos corticais em mel, & apumprova que 0 enxerto 0sseo
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preservado nessa substancia ndo necessita de asgéfatica, ja Alievi (2006), preferiu pela
coleta asséptica do implantes utilizados para guigsto de segmento 6sseo femoral em seu
experimento, pois o mel ndo pode ser tratado cambstdncia estéril, sendo necessario a
analise microbioldgica antes de ser utilizado coop@sitos medicinais (POSTMES et al,
1993).

A atividade antimicrobiana do mel pode ser atdbutambém a um composto
conhecido como peroxido de hidrogénio, produtol fol uma reacdo enzimatica entre a
glicose oxidase da abelha com a glicose encontliddda no mel (POSTMES et al, 1993).

O tempo de hidratacdo, dos o0ssos, empregado ngpgrireento procedeu-se
conforme os dados descritos por Gaiga & Schos2®33), que consideraram 30 minutos
como tempo suficiente para a hidratacdo dos imggadsseos. A solucao escolhida para a
hidratac&o dos implantes foi a solucao de cloretsdatlio (NaCl) a 0,9%.

Del Carlo et al. (1999), consideram um desafio eraat rigidez 6ssea apds sua
conservacdo. Neste estudo a rigidez 6ssea foi daangois ndo foram observadas fissuras
nem rachaduras durante a moldagem do implante. ldagem do pino 0sseo foi realizada
apos a osteotomia umeral, pois cada implante fddado conforme o didmetro do canal
medular de cada pombo submetido ao procedimentiog@p, esta etapa foi a principal
responsavel pelo prolongamento do tempo cirdrgico.

Optou-se por realizar osteossintese diafisariaalmedém de ser um dos locais mais
frequentes de ocorréncia de fratura em aves (MACCD¥92), este € um 0sso de
fundamental importancia no véo. Segundo Bolsonl.e{2805), fraturas umerais podem
condenar uma ave ao cativeiro ou ser fator decisara a realizacdo de eutanasia destes
animais.

Lamb & Jones (1984), descrevem que 0s anestésnabatorios sdo os mais
escolhidos para a anestesia de aves por possultenindice de seguranca, permitem
inducéo e recuperacdo rapida da anestesia, fa®@leservado neste estudo. A utilizagéo do
isoflurano deveu-se aos dados obtidos por Guimazfied. (2000), e pela indicacdo de
Pascoe (1985) e Rosskopf & Woerpel (1996), querdestam que o isoflurano promove
plano anestésico mais estavel que o halotano, ndoase o0 anestésico de escolha na
medicina aviaria.

Em um estudo, Guimarédes et al. (2007), avaliaranefegos cardiovasculares e
respiratorios produzidos por opidides, associaddsalurano na osteotomia e osteossintese
de Umero em pombos domésticos, concluiram que &nacg o butorfanol podem ser

utilizados com segurancga associados ao isoflurareanestesia destas aves, pois produzem
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minimos efeitos sobre estes sistemas. Em virtugeeslelados a morfina foi utilizada como
parte do protocolo anestésico.

O plano anestésico obtido com a utilizacdo do pmtomencionado no presente
trabalho foi adequado para a realizacédo de todgsazedimentos trans-operatérios, sendo
imperativo evitar qualquer movimentagdo do animaladte este ato, principalmente no
momento da osteotomia do Umero e na reducdo destaaf, evitando desta forma fissuras
ou rachaduras iatrogénicas durante a cirurgia. ideéra manutencao anestésica, os animais
permaneceram com as palpebras fechadas, globor amedralizado, midriase parcial,
reflexo corneal presente, mas lento.

As causas da hipotermia consistem basicamentecado da produgéo de calor
pelo animal associada ao aumento de sua perdaidémrgdo a sensibilidade das aves as
variacbes térmicas e o fato da anestesia inalaparier induzir reducdo de temperatura
corpoOrea, € conveniente monitorar a temperaturavdadurante o procedimento cirargico
(RASO, 2004).

Os principais efeitos da hipotermia sdo a sevepae$sdo do sistema nervoso central
e de 6rgéos vitais. Durante o periodo de hipotenudre hipotensédo devido a reducéo do
débito cardiaco, embora a resisténcia vascular rteniEHURMON et al., 1996).

O papel aluminio foi utilizado no presente esteddando a hipotermia durante o
periodo trans-operatério, contribuindo para quevhsse adequada recuperacdo anestésica.
Alguns métodos para evitar a hipotermia sdo o éldbrmico (RASO, 2004), o qual pode
causar queimaduras devido a fina pele das avedsijdmterapia aquecida, que com uma
velocidade de administragdo lenta impossibilita anatengéo e os cobertores de ar
aquecidos, os quais possuem dimensdes inaproprizatasa espécie. Carregaro et al.
(2008), testaram o papel aluminio na manutenc@oidarem galinhas domésticas mantidas
sob anestesia inalatoria com isoflurano, obtendcelertes resultados, indicando este
material por promover a manutencédo térmica e s@aileaquisicéo e baixo custo.

O decubito utilizado foi o ventral com o animal devente inclinado para o lado
direito, ja que o acesso cirurgico foi realizadomembro esquerdo da ave. Optou-se por
este posicionamento, pois desta forma simulariasicfo fisioldégica da ave, com o intuito
de facilitar os movimentos respiratorios do aninkaite decubito promoveu uma exposicao
facil e adequada do membro, contribuindo com osacel®rso lateral para exposicdo da
diafise umeral. Pesquisadores como Leotte et @042 Cunha et al. (2004); Alievi et al.
(2006); Dalmolin et al. (2007) e Bolson (2007),lipéiram em seus estudos o decubito
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lateral para a realizagcdo de procedimentos senteljamesmo com este posicionamento
estes autores nao relatam qualquer dificuldadéradédpa nestes animais.

Para a realizacdo da anti-sepsia optou-se pelgd&molde gluconato de clorexidine
4% devido a sua acao anti-séptica topica, a babsailplidade de ocorréncia de reacdes
alérgicas (SILVA, 1999), e as contra-indicacfesitilzacdo de compostos que contenham
alcool em sua formulacédo, contrariando Bolson (20@de utilizou a sequéncia alcool-iodo-
alcool a 70% em seu experimento, pois segundo Be(l®92), o alcool pode baixar a
temperatura corporal das aves durante a manobeatdeepsia e assim trazer problemas
anesteésicos e cirargicos devido a hipotermia.

Assim como Leotte et al. (2004), Bolson et al. 08 Dalmolin et al. (2007), a
realizacdo do acesso cirargico dorsal a diafise ralmdemonstrou-se eficaz para o
tratamento de fratura diafisaria transversa umeraf apresentou problema para isolar
estruturas importantes como o nervo radial. Evitat@inbém um maior nUmero de vasos,
permitindo adequada exposicdo 6ssea. Ao contr&idsdiga & Schossler (2003), que
preferiram o acesso ventral como forma de evitagreo radial.

Apesar de existirem outros métodos de osteotomiaves como, serra oscilatoria,
ostedtomo e pressao digital, foi utilizado no pnésdrabalho uma broca odontoldgica de
corte acoplada a um motor elétrico de baixa rotaE&ta técnica foi de facil utilizacao,
produzindo assim uma fratura homogénia em todases sem a ocorréncia de fraturas ou
fissuras iatrogénicas.

Nesse estudo nenhum animal apresentou deformidatdeianal favorecendo a
recuperacdo rapida da funcédo e ndo comprometertdzampenho dos animais, diferindo
de Gaiga & Schossler (2003), que observaram emaveae seu experimento deformidade
rotacional, levando este animal ao mau funcionamel®t membro. Bennet & Kuzma
(1992), afirmaram que um leve grau de rotacdo tes@m nao unido Ossea,
consequentemente ao ndo uso adequado do membrdinepe ave de voar, levando este
animal a permanecer em cativeiro ou até a eutardsianesmo. A diminuicdo no
comprimento do Umero observada durante o processostkotomia ocorreu devido ao
desgaste do osso pela broca durante a confeccdmatdea, porém néo afetou o uso
adequado do membro assim como a capacidade daen@mles os animais testados.

Como recomendado por Bennet (1992), que testao ¢ipos de fios cirargicos, foi
utilizado o fio poliglactina 910 4-0, sendo um mn@te de facil manuseio, oferecendo
sustentacdo apropriada na reducdo dos planos d@oasde ndo demonstrando qualquer

complicagdo com uma baixa reacdo inflamatoria, m&messitando sua remocgéao ja que na
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terceira semana este ndo estava mais presentendbfele Leotte et al. (2004) que com o
uso do fio categute cromado 4-0 o ponto permanggeguatro semanas de pds-operatorio.

Com a utilizacdo de apenas um pino 0sseo intralawediste manteve a capacidade
de evitar o movimento de rotacdo da fratura, mesero a utilizacdo de artefatos como
cerclagem (GAIGA & SCHOSSLER, 2003), e ponto em fiValom fio cirargico
poliglactina 910 (BOLSON, 2007), para evitar taicin Provavelmente este fato deveu-se
pela forma em que o pino 6sseo foi confeccionagosteriormente introduzido no canal
medular, pois sua moldagem era realizada de acaydo o didmetro do canal medular
umeral de cada pombo, ajustando-se adequadameiméerior do canal medular, ficando
entdo em intimo contato com parte da cortical 6esmecorado nas extremidades proximal e
distal do umero, nos orificios produzidos iniciaitee pela broca, para a introducao do
implante. Salientando que nao era preenchido tathnal medular, para evitar assim danos
ao suprimento 6sseo endosteal, que poderia retadeatrizacdo dssea.

Apesar de Alievi et al, (2002) e Gaiga & Schosgk903), indicarem o uso de
flunixin meglumine em dose Unica com o intuito deiduir o estresse nas aves durante a
contencao fisica para a aplicacdo deste farmacoeeem sua aplicagdo em dose Unica
descreverem que nenhum animal apresentou no pést@pe sinais clinicos de dor, como
inatividade e anorexia, 0 uso de meloxicam duagsew dia (12 em 12 horas) durante
cinco dias de poOs-operatorio ndo apresentou mais®ss com relacdo ao estresse, ja que
todas as aves eram manipuladas diariamente pargpezh das gaiolas. Mostrando também
sua eficacia para o controle da dor, pois os asimao apresentaram sinais clinicos como
inatividade e anorexia.

Um fator muito importante que contribuiu para ccesso dos procedimentos
anestésicos, pré, trans e pos-operatoérios, foi l@lidede da equipe assim como a
permanéncia de cada integrante em sua determinagad no decorrer do experimento,
evitando assim erros de técnica ocasionados pamalgtegrante inexperiente que por
ventura assuma alguma funcdo em que néo estejiuiment® a realizar, esta observagao
também foi salientada por estudo realizado por@n(2007), no qual os integrantes de sua
equipe obtiveram treinamento prévio em outros phoecentos realizados nesta mesma
espécie.

Como descrito por Matera et al. (2003), em umdssttom excisdo artroplastica da
cabeca do fémur em cées, a realizacdo da radiag@o taser Arseneto de Galio mostrou-se

simples, segura e de facil aplicacao.
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A contencao fisica para realizacdo da radiacéda lase animais do grupo Il foi
eficaz, proporcionado uma adequada imobilizacampedo a aplicagcdo do laser sem a
necessidade de anestesia. No entanto Bennett (1€8@nta que ao realizar a contencéo
fisica em aves, esta deve ser realizada cuidadosamgois as aves ndo apresentam
diafragma e qualquer fator que limite o movimenstemal e das costelas dificulta a
respiracdo do animal. A contencao dos animaiszatibs neste trabalho foi realizada com
muita atencao e cuidado, evitando assim prejudigas movimentos respiratorios.

Mazzanti et al. (2004) também nado observaram en@&nCia no processo cicatricial
nas areas de anastomose do enxerto com o leitptoecpiando empregaram terapia laser
Arseneto de Gélio sobre a regido de anastomosiezndm caes.

Posto a existéncia de grande diversidade de datiteratura quanto a dose, tipos
de lasers e espécie animal irradiada e a inexist@ecestudos com aplicacdo de radiacao
laser em aves, torna-se dificil a interpretacaoadeelacéo das informagdes existentes.

O uso do membro fraturado, durante a reparacadratiara, diminui o tempo
necessario para a consolidacao 6ssea. Diferindcedakados de Gaiga & Schossler (2003),
no qual o tempo de formacdo de calo 0sseo e cdagél da fratura tiveram correlacao
significativa com o restabelecimento do voo, osnam do presente trabalho obtiveram o
restabelecimento do voo antes do desaparecimdalaltolinha de fratura visivel ao exame
radiogréfico.

Com a utilizacdo de uma haste intramedular depugileno, na reducao de fraturas
umerais em 14 pombos Teixeira et al. (2004), ndwveram recuperacao da capacidade de
vbo em 3 (trés) animais, ja no presente estudcstod@nimais em que a capacidade de voo
foi testada apresentaram resultados satisfatorios.

As aves foram facilmente contidas fisicamente paraealizacdo dos exames
radiograficos obtendo assim perfeito posicionameotanimal, diferindo de Bolson (2005)
que realizou a contencdo quimica nos animais deestudo para realizar este mesmo
procedimento. Macroscopicamente em relacdo ao @séeo esse foi evidenciado nos
animais a partir dos 15 dias, possuindo aparénbiash, estes dados também foram
observados por Bolson (2007).

O calo formado por cartilagem hialina foi observéambém por Alievi et al. (2002)

e Gaiga & Schossler (2003). Esse calo proporciame@io e a estabilizacdo dos fragmentos,
mesmo permanecendo a linha de fratura no examegrafico, concordando com estes
mesmos autores de que, os sinais clinicos daagiile adequada do membro antecedem aos

sinais observados no exame radiografico. Na aw&liabistologica, os resultados
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encontrados foram semelhantes entre 0os animadiad@s ou ndo com laser Arseneto de
Galio. Quanto a influéncia da radiagéo laser Arsede Galio na regido da linha de fratura,

nao foi encontrado através da analise histologiéerenca significativa entre grupos.



5 CONCLUSAO

A utilizacdo de um pino 6sseo, intramedular, coritetado com metatarso felino
conservado em mel, introduzido de forma retrégradagsteossintese umeral transversa em
pombos domésticos é viavel.

A terapia com laser Arseneto de Galio (AsGa) cowsirdetria de 4 J/cfn aplicado
em quatro pontos, diminui o tempo para o restalmeto do véo.

Novos trabalhos devem ser realizados para awalisifizacao do laser Arseneto de
Galio (AsGa), em cirurgia ortopédica em aves, j@ g@o ha informacao sobre sua utilizacéo
nesta espécie.
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