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Ceratoplastia lamelar em caes usando membrana
amnioética equina. Estudo clinico e morfologico
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Resumo

A membrana amnidtica (MA) consolidou-se no tratamento de afec¢des na superficie ocular. O objetivo deste estudo
foi avaliar a viabilidade do implante de MA equina em ceratoplastia lamelar de cdes. As membranas amnioticas foram
preservadas em glicerina (98%). A eficacia do implante foi acompanhada por avaliagdo clinica, tempo de cicatrizagéo,
resposta inflamatoria e reconstru¢do da arquitetura da cornea. Foram selecionados 12 caes, que foram divididos em
quatro grupos de trés animais. Em cada animal, foi realizada ceratotomia lamelar com 5 mm de didmetro, seguida de
aplicacdao do implante de MA. Apds cirurgia, os animais foram avaliados em diferentes tempos: 2, 7, 21 e 40 dias. Duran-
te o periodo de observagio, os exames oftalmoldgicos foram realizados com intervalo de 48 h e, apds a ultima avaliagéo,
os animais foram submetidos a eutanasia. Os olhos foram enucleados, fixados e corados com hematoxilina-eosina (HE),
acido periodico de Schift (PAS) e picrossirius. Os implantes foram completamente epitelizados em cerca de 10 dias ap6s
a cirurgia. Os neovasos apresentaram involu¢do progressiva a partir de 21 dias e ndo foram detectados ao final de 40
dias pos-cirurgia, restando apenas uma nébula no local da lesdo. A microscopia dptica, observou-se resposta inflama-
toria moderada, presenca de epitélio pavimentoso estratificado aos sete dias e epitelizagdo completa aos 21 dias. Aos 40
dias, a membrana basal do epitélio apresentou-se reconstituida. Assim, concluimos que a membrana amnidtica equina
¢ viavel como implante em cdrnea de cdo, sendo incorporada ao estroma e resultando em restabelecimento parcial da
transparéncia.

Palavras-chave: Cérnea. Caes. Membrana amniética. Oftalmologia veterindria.

Abstract

Amniotic membranes have been successfully used in the treatment of superficial corneal diseases. The purpose of this
study was to assess the feasibility of use of equine amniotic membrane (AM) in lamellar keratoplasty of dogs. Amniotic
membranes were preserved in glycerol (98%). Implant efficacy was assessed by clinical evaluation, time of healing, in-
flammatory response, and the corneal architectural configuration. Twelve dogs were divided into four groups of three
animals. In each animal, a 5-mm diameter lamellar keratectomy was performed, and followed by implantation of the
AM. The animals were evaluated at the 2, 7%, 21™, and 40™ days after surgery. During this period, ophthalmological
exams were performed at 48-h intervals, and the animals were euthanized after the last evaluation. The eyes were enu-
cleated, included, fixed, and stained with hematoxylin-eosin (HE), periodic acid-Schift (PAS), and picrosirius. Epitheli-
zation of the implants was completed in about ten days after surgery. New vessels progressively diminished from 21 days
on, were not detected on day 40 after surgery, and only a nebula was observed in the implant area. Optical microscopy
revealed a mild inflammatory response, presence of squamous epithelium on day seven, and total epithelization on day
21 after surgery. On day 40, the basal epithelial membrane was shown to be reformed. Therefore, we conclude that use
of equine amniotic membranes is feasible as implant for dog cornea since it is incorporated to the corneal stroma, and
a relative transparency can be obtained.
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Introducao

O transplante de membrana amniética (MA) para
tratamento de ceratites ulcerativas ¢ objeto de extensa
pesquisa em oftalmologia humana e veterindria, de-
vido ao seu potencial na reconstrugio da superficie
ocular. A aplicagdo da MA beneficia o processo de epi-
telizagdo, facilitando a adesdo e migragdo das células
epiteliais basais, prevenindo a apoptose e restauran-
do o fenotipo epitelial (GOMES et al., 1999; TSENG;
PRABHASAWAT; LEE, 1997; AZUARA-BLANCO;
PILLAL DUA, 1999; PIRES; PIRES; TSENG, 1999;
MELLER et al., 2000), além de reduzir os processos
inflamatério, angiogénico e cicatricial (TSENG et al.,
1998), tem atividade antimicrobiana comprovada e é
imunologicamente inerte (GOMES et al., 1999; SHI-
MAZAKI; YANG; TSUBOTA, 1997; KUBO et al,
2001). O transplante pode, ainda, promover a pro-
liferacao e a diferenciacdo de células germinativas
do limbo e da conjuntiva (MELLER et al., 2000). A
membrana fetal é formada por cérion, alantoide e
amnion, sendo a MA a parte mais interna em contato
com o feto (BARROS et al., 2005).

O primeiro relato de uso de membrana amnidtica,
em oftalmologia, foi de De Rotth (1940) na reparagao
de simbléfaro e defeitos conjuntivais. Em medicina
veterindria, a MA foi utilizada para implante em le-
soes de cornea em caes, inicialmente por Barros et al.
(1998) que aplicaram a membrana xendgena (equina)
em ceratectomias penetrantes, em caes. A seguir, Go-
doy, Guerra e Barros (2002) avaliaram a viabilidade
da membrana fetal equina para ceratoplastia lamelar,
com resposta inflamatéria menor do que a descrita
em implantes similares de outras membranas biold-
gicas (GARCIA et al.,, 1996; ANDRADE et al., 1999;
TEIXEIRA; BARROS; MARTINS, 2004). Outros es-
tudos experimentais com implante de MA foram des-
critos por Safatle et al. (2002); Andrade (2003); Souza
(2003) e Milani et al. (2008), confirmando os benefi-
cios na cicatrizagdo da superficie ocular.

O objetivo deste trabalho foi avaliar a viabilidade e

a eficdcia do implante de MA equina, preservada em
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glicerina a 98%, na reparagdo de ceratectomias lamela-
res, em cées, por avaliacdes clinica pds-operatoria dos
animais, do tempo de cicatrizagao, da reconstrugdo da

arquitetura da cérnea e da resposta inflamatoria.

Material e Métodos

Foram formados quatro grupos de trés caes, ma-
chos ou fémeas, sem raga definida, nos quais foi im-
plantada MA na cérnea, apos a ceratectomia lamelar.
Optou-se pela realizagio do procedimento em um
dos olhos de cada animal, direito ou esquerdo, alea-
toriamente. Os grupos tiveram tempos de observa-
¢do distintos: 48 horas (G 1), 7 (G II), 21 (G III) e 40
dias (G IV), apos os quais, os olhos que receberam os
implantes foram enucleados e fixados para posterior
analise. Os animais receberam os cuidados basicos de
saude e higiene, seguindo as normas para experimen-
tacdo oftdlmica da “Association for Research in Vision
and Ophthalmology” (ARVO).

A MA foi coletada de forma asséptica, logo apos o
parto de égua clinicamente sadia, teve sua face epite-
lial identificada pela colocagao de um ponto de fio de
nylon antes de separa-la do feto recém-nascido. Ato
continuo, a MA foi submetida a lavagem com solucao
fisiologica a 0,9% e imersa em solugao de glicerina 98%.
Antes da cirurgia, os fragmentos foram recortados no
tamanho adequado e mantidos em solugao fisioldgica
0,9% para hidratacdo por, no minimo, 15 minutos. O
protocolo anestésico estabelecido foi sedagao com ace-
promazina (Acepran 0,2% — Univet) (0,05 mg/kg/IM) e
meperidina (Dolosal - Cristalia) (2 mg/kg, IM), indu-
¢ao com propofol (Propovan - Cristalia) (5 mg /kg, IV)
e, para manutencao, utilizou-se isofluorano (Isofori-
ne — Cristalia) e bloqueador neuromuscular rocurénio
(Esmeron — Akzo Nobel Ltda.) (0,6 mg/kg, IV). Para
analgesia pré e pos-operatoria, foi usado flunixin me-
glumine (Banamine - Schering Plough) (1 mg/kg, SC)
e no pos-operatorio imediato, cloridrato de tramadol
(2 mg/kg, I.V. ) (Tramadon - Cristalia).

Sob microscépio cirtrgico com aumento de 10 vezes

procedeu-se a ceratectomia lamelar, com profundidade



de 0,3 mm e 5 mm de didmetro, com auxilio de trépano
de Castroviejo (5 mm) e uma lamina de bisturi nime-
ro 15, na regido temporal, a 2 milimetros do limbo. Os
retalhos de MA de 6 mm de didmetro foram suturados
nos bordos da lesao de cérnea, em pontos simples se-
parados nao penetrantes, com fio de ndilon 8.0 mono-
filamentado, agulha trifacetada 0,65 cm, sendo a MA
aplicada com sua face mesenquimal voltada para a cor-
nea (Figura 2). Ap6s o procedimento, os animais foram
mantidos com colar elisabetano e receberam colirio de
Tobramicina 0,3% (Tobramicina 0,3% — Alcon), a cada

doze horas, nos primeiros sete dias.

No periodo pds-operatorio, os cdes foram subme-
tidos, em dias alternados, ao exame clinico do olho
com auxilio de lupa e fonte luminosa, sendo avaliados
quanto a presenca de blefarospasmo, fotofobia, secre-
¢do ocular, permanéncia dos implantes, neoformacio
vascular e edema corneais. Foram realizados os testes
lacrimal de Schirmer e de fluoresceina em todas as
avaliacoes. Os pardmetros foram classificados de for-
ma subjetiva em: 0 (ausente), 1 (leve), 2 (moderado)
e 3 (acentuado). Os pontos de sutura foram retirados
apos a completa epitelizagao do implante, confirma-
da pelo teste de fluoresceina com resultado negativo,
entre nove e quinze dias de pds-operatdrio, para evi-
tar estimulo adicional a resposta inflamatdria, sendo
o procedimento realizado sob anestesia endovenosa
com propofol. Ao final do periodo de observagao pré-
determinado, os animais foram submetidos a eutand-
sia, por injegdo intravenosa de tiopental sédico (Tio-
pental — Cristalia) para anestesia em plano profundo
e, em seguida, de cloreto de potdssio 19,1%. Os olhos
em estudo foram entdo enucleados pela técnica trans-
conjuntival descrita por Slatter (2001) e mergulhados
em solugdo de formol 10% tamponado. Apds a fixa-
a0, os segmentos corneo-esclerais foram seccionados
e incluidos em blocos de parafina. Cortes de 5 pm de
espessura, obtidos com micrétomo, foram corados
por hematoxilina-eosina (HE), acido periddico de
Schiff (PAS) e Picrossirius e analisados sob microsco-

pia dptica de luz.
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Resultados

Blefarospasmo e hiperemia conjuntival foram ob-
servados nos animais de todos os grupos, sendo mais
intensos nos quatro primeiros dias, depois, apresen-
taram reducao gradativa até desapareceram apds a re-
tirada das suturas. Fotofobia leve a moderada foi ob-
servada nos quatro primeiros dias de pos-operatorio,
em todos os grupos, exceto em um cdo do G IV, que
apresentou esta alteragao clinica até o nono dia. A se-
cre¢do ocular presente nos cies de todos os grupos
foi predominantemente mucosa, com quantidade va-
riavel entre os graus 1 e 3, sendo a sua redugdo pro-
gressiva e mais acentuada apds a retirada das suturas.
Quemose moderada foi observada nos primeiros dois
a quatro dias, em todos os animais (Figura 1). Edema
de cornea manifestou-se em sete caes (distribuidos
em todos os grupos), sendo restrito a periferia do im-
plante. O teste de fluoresceina foi usado na determi-
na¢do do periodo necessario para completa epiteliza-
¢do do implante, que aconteceu em dez (+ 2) dias em
dez animais; em um animal, o implante estava total-
mente epitelizado no quarto dia e, em outro, somente
no dia 16 (ambos do G III). Os primeiros neovasos
foram observados no sexto dia, em cinco animais, no
décimo dia, em trés, e no dia 12, em um animal. Os
vasos atingiram a regido do implante, entre os dias 8
e 12, em cinco dos seis animais observados (GIIl e G
IV) (Figuras 2 e 3); em um cao os vasos nao atingiram
o implante. Nos animais do G IV, houve regressao da
vascularizagdo a partir do vigésimo dia e, aos 40 dias,
0s vasos nao foram mais observados, restando apenas
uma nébula no local do implante (Figura 4).

A microscopia dptica de luz, aos dois dias ap6s o
implante, a membrana foi visibilizada na superficie do
estroma exposto pela ceratectomia; o tecido implan-
tado apresentou-se amorfo, com baixa celularidade e
eosinofilico (Figura 5). Foram encontrados raros fi-
broblastos e polimorfonucleares invadindo o tecido
implantado. Observou-se inicio de epitelizagdo, com
formacao de epitélio plano simples e maior prolifera-

¢do celular nos bordos da lesdo. Aos sete dias, havia
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Figura 1 - Imagem fotografica da cdrnea de cdo aos dois

dias apds a ceratectomia lamelar e implante de
MA equina

Nota: observa-se presenca da MA (A), dos
pontos de sutura (B), de congestiao conjuntival
e quemose (C).

Fonte: (arquivos pessoais).

Figura 3 -

Imagem fotografica de olho de cdo aos 15 dias
de pos-operatério

Nota: observa-se implante totalmente incorpo-
rado ao tecido (A), neovasos invadindo tergo
lateral do implante (B); pontos de sutura ja
foram retirados.

Fonte: (arquivos pessoais).

Figura 2 - Imagem fotografica de olho de cdo aos de sete

dias apds a ceratectomia lamelar e implante de
MA equina

Nota: observa-se presenca do implante de MA
na cornea (A), pontos de sutura (B), formacéo
da neovascularizagio periférica a partir do lim-
bo (C), congestdo conjuntival (D).

Fonte: (arquivos pessoais).
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Figura 4 -

Imagem fotografica de olho de cio aos 40 dias
apds a ceratectomia lamelar e implante de MA
equina

Nota: observa-se apenas nébula residual na
regido do implante (A).

Fonte: (arquivos pessoais).



Figura 5 - Fotomicrografia de corte histoldgico de cérnea
com implante de MA equina, com dois dias de
evolugdo pos-operatdria, mostrando interface
do tecido implantado com estroma normal da
clrnea.

Nota: o tecido implantado apresenta-se amorfo,
com baixa celularidade e eosinofilo (A). Nota-
se, ainda, formagdo de epitélio pavimentoso
simples na superficie do tecido implantado
(primoérdios da epitelizagdo) (B). Coloragio:
hematoxilina-eosina. Aumento: 40x.

Fonte: (arquivos pessoais).

epitelizacdo do implante com formagdo de epitélio
pavimentoso estratificado, proliferagdo fibroblastica
no interior do tecido implantado e discreto infiltrado
inflamatorio com polimorfonucleares, sendo possivel
observar, ainda nesta fase, a extensdo do tecido implan-
tado (Figura 6). Aos 21 dias, a epitelizagdo do implan-
te estava completa e a regido de reparagao apresentava
maior numero de camadas celulares, com perda da
arquitetura epitelial inicial. Nessa fase, células infla-
matorias ndo estavam presentes, mas havia presenga
de fibrocitos e fibroblastos. A angiogénese foi eviden-
te nesse periodo. O tecido implantado apresentou-se
incorporado a cérnea, no entanto, observou-se que
nesta drea as fibras colagenas estromais estavam mais
densamente distribuidas (Figura 7). Ao PAS, nao foi
possivel identificar a membrana basal do epitélio. Aos
40 dias de pos-operatorio, houve completa integracao
e epitelizagdo do implante e a arquitetura celular do
epitélio ainda ndo se apresentava completamente res-

tabelecida. A estrutura coldgena apresentou-se mais
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Figura 6 - Fotomicrografia de corte histologico de cornea
com implante de MA equina, com sete dias de
evolugao pds-operatoéria, mostrando a extensao
do tecido implantado com a superficie externa
epitelizada (A).
Nota: observa-se a proliferacio fibrobldstica no
tecido implantado (B). Coloragdo: hematoxili-
na-osina. Aumento: 200 e x.

Fonte: (arquivos pessoais).

Figura 7 - Fotomicrografia de corte histologico de cornea

com implante de MA equina, com 21 dias de
evolugdo pos-operatoria, mostrando a comple-
ta epitelizagdo do implante (A).
Nota: a angiogénese é evidente neste periodo de
observagdo (B), o implante jd se encontra incor-
porado ao estroma e sdo observados feixes de
fibras coldgenas mais densamente distribuidos
(C). Coloragdo: hematoxilina-eosina. Aumen-
to: 100 x.

Fonte: (arquivos pessoais).
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densa na regido da cicatriz e o infiltrado celular por fi-
brocitos e fibroblastos apresentava menor intensidade
quando comparado ao observado no grupo de 21 dias
(Figura 8). Nessa fase, a colora¢ao PAS evidenciou a

presenca de lamina basal epitelial reconstituida.

Discussao

Dentre os métodos de reparacdo da superficie ocular,
a MA tem-se consolidado como ttil e seu uso vem sen-
do amplamente pesquisado em medicina veterindria.

A glicerina 98% foi o método de escolha para manu-
ten¢do da MA por ser simples e barato (MARAL et al.,
1999), permitindo sua preservagao por tempo ilimita-
do (BARROS et al., 1995). A glicerina tem agao anti-
microbiana lenta (MARAL et al.,, 1999) e, portanto, a
membrana sé foi utilizada apds um periodo minimo
de 30 dias de conserva¢do (BARROS et al., 1995).

Apos a ceratectomia, o segmento de MA foi aplica-
do com a face mesenquimal em contato com o estro-
ma, em forma de retalho, pois, desta maneira, a MA
¢ incorporada ao tecido receptor, funcionando como
substrato para a proliferacio das células epiteliais
(AZUARA-BLANCO; PILLAI; DUA, 1999; DUA et
al., 2004). O fio mononailon 8.0 foi escolhido por seu
baixo custo e facil manipulagio (GODOY; GUERRA;
BARROS, 2002; SOUZA, 2003; TEIXEIRA; BARROS;
MARTINS, 2004). Optou-se, neste estudo, pela retira-
da dos fios de sutura apds a completa epitelizacio do
implante, para evitar a resposta inflamatoria adicional
associada a presencga dos mesmos (GODOY; GUER-
RA; BARROS, 2002; SOUZA, 2003).

Nas avaliagdes clinicas pds-operatorias, observou-
se que o blefarospasmo esteve presente em todos os
cées e sua evolucao foi semelhante aquela descrita por
Souza (2003), de remissdo total aos 15 dias de pos-
operatorio. Blefarospasmo, assim como fotofobia, fo-
ram observados em graus variados e com diferentes
evolucdes em ceratoplastias lamelares ou penetrantes
com diversos implantes avaliados em trabalhos ante-
riores (GARCIA et al., 1996; TSENG; PRABHASA-
WAT; LEE, 1997; BARROS et al., 1998; ANDRADE
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Figura 8 - Fotomicrografia de corte histologico de cor-
nea com implante de MA equina, com 40 dias
de evolugdo pods-operatdria, mostrando tecido
implantado incorporado, colagenizado e epitel-
izado (A). Coloragdo: hematoxilina-eosina. Au-
mento: 100 x.

Fonte: (arquivos pessoais).

et al., 1999; GODOY; GUERRA; BARROS, 2002; AN-
DRADE, 2003; SOUZA, 2003; TEIXEIRA; BARROS;
MARTINS, 2004). O blefarospasmo inicial provavel-
mente caracterizou manifestacdo de dor pela propria
intervencao cirurgica, exposi¢ao de terminagdes ner-
vosas da cornea (MARTIN, 2005), pelo estimulo do
nervo palpebral ocasionado pela presenca dos pontos
de sutura e por uveite reflexa (KERN, 1990).

A presenca de secrecdo mucosa em todos os periodos
de avaliagdo, assim como sua auséncia apos a retirada
dos pontos, se deve ao estimulo inflamatério as células
caliciformes da conjuntiva (GODOY; GUERRA; BAR-
ROS, 2002), associado ao procedimento cirurgico e a
presenca dos pontos. O componente purulento apare-
ceu em apenas um dos animais e resolveu-se rapida-
mente, provavelmente por a¢ao do antibidtico, ou ain-
da, pelas atividades antimicrobiana e anti-inflamatéria
da MA (GOMES et al., 1999; SOUZA, 2003).

A quemose, presente nos primeiros dois a quatro dias,
indicou a resposta inflamatoria aguda apos a interven-
¢ao cirurgica (KERN, 1990). A hiperemia conjuntival,

mais intensa nos primeiros dias, desapareceu somen-



te apds a retirada dos pontos, cuja presenga estimula
constantemente a resposta inflamatéria local. Hipere-
mia e quemose foram também observadas por Garcia
et al. (1996); Barros et al. (1997); Barros et al. (1998);
Godoy, Guerra e Barros (2002); Andrade (2003); Souza
(2003) e Teixeira, Barros e Martins (2004).

O edema de cérnea nao foi uma observagdo constan-
te, pois se manifestou em sete animais em diferentes
fases da cicatrizagao, e esteve restrito a periferia do im-
plante. Esse fenomeno também foi descrito por Barros
etal. (1997); Barros et al. (1998); Godoy, Guerra e Bar-
ros (2002) e Souza (2003); nas ceratectomias lamelares,
a lesdo epitelial permite a penetragdo de dgua no estro-
ma, levando ao edema periférico, que tende a resolucao
com a epitelizacdo do defeito, como observado neste
estudo (GODOY; GUERRA; BARROS, 2002).

A evolugdo da epitelizacao do implante foi avaliada
pelo teste de fluoresceina, e deu-se por volta do décimo
dia. Em todos os animais, observou-se impregnacao
do implante pelo corante, ja que existe afinidade entre
ambos (ANDRADE, 2003). Com a aplicagdo da MA
equina conservada em glicerina para reparagao de le-
sOes penetrantes em cOrnea de cdo, Barros et al. (1998)
observaram teste de fluoresceina negativo somente aos
30 dias de pds-operatdrio. Ja Garcia et al. (1996) referi-
ram teste de fluoresceina negativo na regiao do implan-
te aos sete dias de pds-operatdrio, em ceratoplastias la-
melares com implante de peritoneo homdlogo em cao,
semelhante ao observado neste estudo.

A andlise histologica, observou-se epitelizagdo do
implante aos sete dias de pds-operatdrio, levando a
aparente divergéncia entre os dados clinicos e mi-
croscopicos. Isso provavelmente ocorreu porque no
sétimo dia apenas areas restritas do implante apre-
sentavam impregnacao por fluoresceina, assim, pro-
vavelmente, os cortes histolégicos analisados nao en-
volveram estas pequenas areas ainda nao epitelizadas.
Esses resultados sdo compativeis com aqueles encon-
trados em experimentos anteriores, com relacdo ao
tempo de epitelizacao do implante (GODOY; GUER-
RA; BARROS, 2002; SOUZA, 2003; GODOY, 2005).
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A neovascularizacio e a formacio de vasos em es-
truturas inicialmente avasculares, como a cdrnea,
pode ocorrer por distirbios inflamatdrios, infeccio-
sos, degenerativos ou traumaticos (CHANG et al.,
2001). A neovascularizagdo foi observada em todos
os estudos que utilizaram membranas biol6gicas na
cornea (GARCIA et al., 1996; BARROS et al., 1998;
GODOY; GUERRA; BARROS, 2002; SOUZA, 2003;
TEIXEIRA; BARROS; MARTINS, 2004). A evolugao
da neovascularizacio da cérnea, observada neste es-
tudo, foi semelhante aos resultados descritos por Go-
doy, Guerra e Barros (2002) e Souza (2003).

A evolugdo da epitelizagdo do implante, observada
na analise morfologica a microscopia optica de luz,
foi semelhante a descrita por Godoy, Guerra e Bar-
ros (2002); Souza (2003) e Godoy (2005). Aos 21 dias,
a epitelizacao do implante estava completa. A regido
de reparagao apresentou maior numero de camadas
celulares sem, contudo, restabelecer sua arquitetura
normal, sendo o mesmo processo observado por Gris
et al. (2002) e Godoy (2005). A formagao de células
epiteliais entre o estroma da cornea e a membrana
amnidtica, que ocorreu em um dos animais neste
experimento, foi relatada anteriormente por Souza
(2003); Teixeira, Barros e Martins (2004) e Godoy
(2005). Esse fendmeno parece estar associado ao in-
filtrado de células epiteliais, sob a membrana, no mo-
mento da sutura.

Segundo Swank e Hosgood (1996), a regeneragdo
da membrana basal pode levar semanas ou meses, es-
tando a adesdo do epitélio ao estroma prejudicada até
este periodo. Neste estudo, aos 40 dias, verificou-se
reconstituicdo completa da membrana basal.

No experimento de Souza (2003), com ceratoplas-
tia lamelar em cades usando membrana amnidtica e
alantoaminidtica aldgenas, a proliferacdo de fibro-
blastos iniciou-se aos 15 dias e perdurou até o final
da avaliagdo aos 60 dias. Neste estudo, a proliferacdo
de fibroblastos foi observada aos sete dias e tornou-se
mais intensa aos 21 dias; aos 40 dias de pos-operatdrio

ja havia redugao desta celularidade na regidao do im-
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plante. Godoy, Guerra e Barros (2002) observaram in-
tensa proliferacao celular, aos sete dias, e, aos 60 dias,
a celularidade no implante ja foi considerada baixa.
Barros et al. (1998), utilizando MA equina em lesoes
penetrantes, relataram presenga de fibroblastos per-
sistentes até os 60 dias de pds-operatorio, diferindo
dos resultados encontrados neste estudo, aos 40 dias.
Invasdo do implante por fibroblastos também foi des-
crita por Gris et al. (2002), em cérneas humanas com
trés e sete meses pos-implante de MA. A presenga
dos fibroblastos, formando novas fibras colagenas em
permeio as fibras do implante (BROWN et al., 1995),
resultou na maior densidade de fibras coldgenas na re-
gido da cicatriz aos 21 e aos 40 dias de pos-operatério,
observada neste estudo.

Os polimorfonucleares estavam presentes apenas
nos bordos das lesoes, aos dois dias. Aos sete dias, o
infiltrado inflamatdrio foi maior, mas, ainda consi-
derado discreto. Aos 21 e 40 dias de pds-operatorio,
essas células ja ndo foram encontradas na regido re-
ceptora do implante. A auséncia de infiltrado infla-
matdrio aos 15 dias foi descrita por Godoy, Guerra e
Barros (2002) e por Barros et al. (1995); todavia, Sou-
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