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ELETROTERAPIA NO PROCESSO DE REPARACAO DA SUPERFICIE
ARTICULAR DE COELHOS!

ELECTROTHERAPY ON THE HEALING PROCESS IN THE ARTICULAR SURFACE
OF RABBITS

Tayse Domingues de Souza®> Ricardo Junqueira Del Carlo’®
Marlene Isabel Vargas Viloria*

RESUMO

Os efeitos da eletroestimulagdo pds-operatoria no
processo de repara¢do de falhas osteocondrais induzidas no
sulco troclear de 36 coelhos adultos foram avaliados
histologicamente. O grupo controle apresentou tecido de
granulagdo tipico, com duas semanas de pds-operatério (PO);
cartilagem hialina foi observada apds quatro e sete semanas de
PO e a reconstituigdo do osso subcondral excisado limitou-se ao
fundo da falha, até sete semanas de PO. No grupo I
(eletroestimulado  diariamente), o tecido de granula¢do
apresentou vascularizag¢do exuberante apds duas semanas de PO;
apds sete semanas de PO, o tecido de reparagdo permaneceu
indiferenciado superficialmente, com formagdo de novo osso
subcondral até o nivel da jung¢do osteocondral preexistente. No
grupo I (eletroestimulado em dias alternados), os animais
responderam de duas maneiras: através da reparagcdo com
cartilagem hialina e osteogénese reduzida, semelhante ao grupo
controle; ou pela formacdo de tecido indiferenciado e
osteogénese intensa, como no grupo 1. Concluiu-se que a
eletroestimulagdo  pds-operatoria  realizada  impediu  a
diferenciagdo tecidual em cartilagem hialina em coelhos. Por
outro lado, a ossificagdo endocondral foi acelerada, observando-
se reconstituicdo do osso subcondral até o nivel da jungdo
osteocondral preexistente nos animais tratados com este método.
Em face da importdncia do osso subcondral na manutengdo da
integridade do tecido de reparacdo, a eletroestimulagdo é
benéfica na fase inicial (quatro semanas) da reparagdo de falhas
osteocondrais.

Palavras-chave: cartilagem articular, fisioterapia, reparagdo
dssea.

SUMMARY

The effects of postooperative electrotherapy in the
repair of full-thickness osteochondral defects in the troclear
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groove of 36 adult rabbits were evaluated histologically. In the
control group, granulation tissue was present two weeks post-
operatively (PO); hyaline cartilage was observed at four and at
seven weeks PO; subchondral bone regeneration was limited to
the deeper portions of the defects at seven weeks PO. In group I
(stimulated daily), granulation tissue presented abundant
vascularization at two weeks PO and the repair tissue remained
undifferentiated superficially, with formation of new subchondral
bone up to the level of the original osteochondral junction, at
seven weeks PO. The animals in group II (stimulated every other
day), responded in two ways: through repair with hyaline
cartilage, with reduced osteogenesis, similar to control group; or
undifferentiated tissue, with an intense osteogenesis, as in group
L. The postoperative electrical stimulation inhibited the tissue
differentiation into hialine cartilage. On the other hand,
endochondral = ossification was accelerated, with complete
regeneration of subchondral bone, in treated animals. In view of
the importance of the subchondral bone for the integrity of the
repair tissue, electrical stimulation is benefic in the initial fase
(four weeks) of osteochondral defects repair.

Key words: articular cartilage, physiotherapy, bone repair.

INTRODUCAO

As patologias que envolvem lesdo da
cartilagem articular estdo freqiientemente associadas
a prognéstico reservado, devido a dificuldade de
plena regeneracdo da cartilagem hialina e a possivel
evolugdo para doenga articular degenerativa,
resultando em hipofuncdo da articulagio e
comprometimento do desempenho e bem estar do
animal. Cdes de racas de crescimento rapido,
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alimentados com dietas de alto valor nutritivo, sdo
os mais acometidos por artropatias que
freqlientemente evoluem para doenca degenerativa
(OLSSON, 1993).

A eletroterapia com campos elétricos e
eletromagnéticos potencializa a reparacgio de tecidos
conjuntivos, representando uma alternativa para
auxiliar a reparacdo de lesdes da cartilagem hialina.
Sua aplicagio mais amplamente pesquisada
relaciona-se a reparacdo Ossea € ocasiona a
aceleracdo de cicatrizacdo de fraturas recentes, ndo
unido e unido Ossea retardada, osteoporose e
osteonecrose, bem como a incorporagdo de enxertos
0sseos. Mais recentemente, foi descrito o efeito
desses campos elétricos na reparagdo de cartilagem e
tecidos moles. Em varios modelos experimentais e
em aplicacdes clinicas, foi observada aceleracdo na
sintese de matriz e na cicatrizacdo tecidual (AARON
& CIOMBOR, 1993).

LIPPIELLO et al. (1990), ao utilizarem
uma corrente elétrica pulsada, em falhas
osteocondrais experimentais no fémur distal de
coelhos, observaram a formagdo de tecido de
reparacdo fibrocartilaginoso ou semelhante a
cartilagem hialina, com afinidade tintorial pela
safranina-O, em 89% dos animais do grupo tratado.
Por outro lado, nos animais do grupo ndo tratado, a
falha foi preenchida predominantemente por tecido
fibroso, sem afinidade tintorial. A osteogénese
subcondral se deu por ossificacdo endocondral, ndo
sendo observada diferenca entre o grupo tratado e o
grupo controle nesse aspecto do processo de
reparacao.

GRACE et al. (1998) examinaram o
efeito do campo eletromagnético pulsado em falhas
osteocondrais no sulco troclear de ratos. Foram
observadas reagdo vascular inicial e supressio da
proliferacdo inicial do tecido de granulagdo. A
condrogénese e a formagio 6ssea foram estimuladas,
com aceleracio da reconstituicio de trabéculas
6sseas normais. Conforme os autores o tratamento
com campo eletromagnético pulsado pode ser titil na
aceleracio da reparacdo durante a fase proliferativa
inicial.

AARON & CIOMBOR (1996) estudaram
o processo de ossificagdo endocondral, em ratos, sob
influéncia de campo eletromagnético pulsado e
observaram aceleracdo do tempo de reparo e
aumento quantitativo na incorporacdo de sulfato, no
contetdo de glicosaminoglicanos e na calcificacdo.
A estimulacdo das células no estddio mesenquimal
do desenvolvimento 6sseo endocondral foi essencial
para a aceleracdo da formacdo dssea. A calcificacdo
foi acelerada e a maturacdo 6ssea foi maior nos
0ssos sob estimulagdo. Os autores acreditam que a

potencializacio da diferenciacio de células
mesenquimais aumentou a sintese de matriz
extracelular e a maturacio 6ssea.

CANE et al. (1993) avaliaram, em falhas
Osseas corticais realizadas em eqiiinos a influéncia
do campo eletromagnético pulsado na osteogénese, e
observaram aumento na mineralizacdo e na atividade
de osteoblastos, representada pelo  maior
crescimento dsseo intramembranoso. Porém, ndo
puderam determinar se o campo eletromagnético
afetou também os estddios da cicatrizagdo dssea que
precedem a osteogénese.

NOGAMI et al (1982) avaliaram, in
vitro, o efeito de uma corrente elétrica continua na
condrogénese e concluiram que hd inibicdo da
diferenciacio de células mesenquimais em
condrdcitos. Porém os autores notaram, na regiao do
citodo, discreta proliferacdo dos condrdcitos pré-
existentes.

O presente estudo teve por objetivo
avaliar, microscopicamente, os efeitos da corrente
elétrica pulsada no processo de reparacdo de falha
osteocondral, induzida no sulco troclear de coelhos.

MATERIAL E METODOS

Foram utilizados 18 coelhos machos e 18
fémeas, da raca Nova Zelandia Branca, com peso
médio de 3,5kg e idade entre sete e dez meses. Os
animais foram mantidos em gaiolas individuais,
alimentados com racdo balanceada® e agua ad
libitum.

Todos os animais receberam 40.000Ul/kg
de peso corpéreo (PC) de penicilina procaina® por
via intramuscular (IM), duas horas antes da cirurgia.
Foram administradas 40.000Ul/kg PC de penicilina
benzatina® por via subcutinea, no pés-operatdrio
imediato. A sedacdo dos animais foi obtida com
cloridrato de levomepromazina® (2,0mg/kg PC, IM)
e a anestesia geral com a associagdo tiletamina-
zolazepam® (8,0mg/kg PC, via intravenosa).

A articulagdo fé€muro-tibio-patelar foi
acessada através de uma incisdo parapatelar lateral
na cépsula articular, que permitiu a luxacdo medial
da patela e a visualizacdo dos condilos femurais.
Por meio de osteétomo, foi criada uma falha
retangular na cartilagem articular e osso subcondral
do sulco troclear, de 2,0mm de largura, 4,0mm de
comprimento e 1,5mm de profundidade. A
articulacdio foi irrigada com solucdo fisioldgica, a
patela reposicionada e a cédpsula articular e pele
foram suturadas, com fio de nylon em sutura
continua.

Os animais foram distribuidos em trés
grupos experimentais (GI, GII, e grupo controle),
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com 12 animais cada, sob os seguintes protocolos:
no GI, a articulagdo operada foi eletroestimulada
diariamente; no GII, a eletroterapia foi realizada em
dias alternados; e no grupo controle, nido foi
realizada eletroestimulagao.

A eletroterapia teve inicio 48h apés a
cirurgia. As sessdes tinham dura¢do de duas horas
ininterruptas ao dia e se estenderam até a data de
sacrificio. O  aparelho utilizado foi um
eletroestimulador  comercial’, modificado pelo
fabricante para produzir uma corrente elétrica
pulsada, com forma de pulso de um pico positivo,
decaindo exponencialmente. A largura do pulso
empregado foi de 1,6 milisegundo, com repeticdo de
100 Hertz e intensidade maxima de corrente de 3,2
miliamperes.

Os eletrodos constitufam-se de discos
flexiveis de borracha, sob os quais foi acoplada uma
esponja umedecida em 4gua. Este conjunto foi
revestido externamente por uma capa plastica
protetora. Eles eram posicionados de maneira ndo-
invasiva, colocando-se o eletrodo negativo (catodo)
sobre a articulacdo fémuro-tibio-patelar e o eletrodo
positivo (anodo) sobre o dorso do animal. Eram
fixados por meio de esparadrapo e tiras eldsticas,
diretamente sobre a pele do animal, sendo
indispensavel a depilacdo periédica das areas de
aplicacdo da eletroterapia para permitir o contato
entre o eletrodo e a pele.

Para possibilitar a avaliagdo do efeito da
eletroterapia em diferentes fases do processo de
reparacdo das falhas osteocondrais, cada grupo
experimental foi subdividido em trés subgrupos de
quatro animais, sacrificados as duas, quatro e sete
semanas de pés-operatdrio, respectivamente. Para
realiza¢do do exame microscdpico, foram coletados
fragmentos contendo a regidio da falha osteocondral,
fixados em liquido de Bouin por 24 horas,
descalcificados conforme indicagdo de LUNA
(1968), desidratados, incluidos em parafina,
seccionados a Sum de espessura e corados segundo a
técnica de Hematoxilina & Eosina (GRIMALDI
FILHO, 1981). Os cortes histolégicos de cada falha
osteocondral foram analisados ao microscopio
optico.

RESULTADOS

As duas semanas de pds-operatério, no
grupo controle e no GII, o tecido observado
preenchendo a falha osteocondral tinha aspecto de
tecido de granulagdo. Era constituido por uma rede
de coldgeno infiltrada por células mesenquimais,
contendo vasos sangiiineos nas dreas mais profundas
do tecido de reparacio. A linha de fratura

osteocondral estava evidente em varios pontos, onde
ocorreu uma separacio entre o tecido de reparagio e
o tecido 6sseo adjacente. No fundo da falha, havia
osteoclastos e ostedide, oriundo de formacdo
intramembranosa e de ossificacdo endocondral
(Figura 1A).

Nos animais do GI, o tecido de reparagdo
era semelhante a tecido de granulacdo. Entretanto, a
camada mais profunda apresentava leito vascular
exuberante, constituido por vasos sangiiineos
calibrosos. Havia grande ntiimero de osteoclastos e a
linha de fratura estava visivel somente em alguns
pontos, geralmente nas regides laterais da falha.
Neste grupo, a osteogénese caracterizou-se por
franca formacao de ostedide no fundo e laterais da
falha  osteocondral, = predominantemente  por
formagdo intramembranosa. Observou-se também,
nos animais do GI e em um animal do GII, uma
camada mais superficial bem organizada, contendo
células com nicleos alongados e fibras coldgenas
orientadas paralelamente a superficie articular
(Figura 1B). Em todos os animais do GI havia
continuidade quase completa entre o tecido de
reparacdo e o osso subcondral adjacente.

As quatro semanas de pés-operatdrio, os
animais do grupo controle apresentaram a falha
osteocondral preenchida por cartilagem hialina, com
osteogénese restrita a periferia da falha (Figura 2A).
Nos GI e GII, somente as areas do tecido de

Figura 1 — Falha osteocondral, induzida em coelhos, apds duas
semanas de PO. A: Grupo controle. Tecido de
reparacdo indiferenciado (a), com uma zona de
diferenciagdo em cartilagem (b). Observar os vasos
sangiiineos no tecido de reparagido (seta fina). No
fundo da falha, pode ser visualizada a linha de
fratura, com auséncia de integrac@o e a formacéo de
fendas (seta grossa). H & E. 63X. B: GI. O tecido de
reparagdo apresenta organizagao horizontal das fibras
coldgenas da camada superficial (a) e exuberante
leito vascular no fundo da falha (b), na qual pode ser
visualizada formacdo intramembranosa de ostedide
(setas). H & E. 70X.
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Figura 2 - Falha osteocondral, induzida em coelhos, apds quatro
semanas de PO. A: animal do grupo controle com
preenchimento da falha por cartilagem hialina. Ha
integracdo (seta larga) do tecido de reparagdo (a) ao
osso sudjacente (b). Podem ser visualizadas a linha de
fratura e fendas (setas finas). H & E. 63X. B: animal
do GI. Observa-se tecido de reparacdo indiferenciado
(a) e cartilagem hialina (b). No fundo da falha
verifica-se 0sso novo (c). O tecido de reparacio
encontra-se integrado a cartilagem remanescente e ao
osso adjacente (setas). H & E. 63X.

reparacdo proximas ao tecido 6sseo apresentavam
diferenciacdo em cartilagem, geralmente com
condrdcitos hipertrofiados. Superficialmente a esta
regido de aspecto hialino, havia dreas de
fibrocartilagem e 4reas onde as células tinham
nucleos alongados ou triangulares, com aspecto
semelhante a células mesenquimais indiferenciadas.
Subjacente ao tecido de aspecto -cartilaginoso,
observou-se osteogénese por ossificagdo
endocondral, com formagao de osso trabecular bem
vascularizado e regeneragdo parcial do osso
subcondral excisado (Figura 2B).

As sete semanas, os animais do grupo
controle e dois do GII apresentaram as falhas
preenchidas predominantemente por cartilagem
hialina, com algumas d&reas de fibrocartilagem.
Foram observados vacuiolos de diferentes tamanhos
na camada mais superficial do tecido de reparacdo
em dois animais do grupo controle e em um do GII.

Houve integracdo com o tecido 6sseo subjacente,
embora em alguns pontos, onde a linha de fratura
ainda estava presente, ocorreu a separacdo entre o
tecido de reparacdo e o tecido 6sseo adjacente. A
regeneracdo do osso subcondral excisado era parcial,
abaixo da linha da jun¢@o osteocondral preexistente
(Figura 3A).

Nas falhas osteocondrais dos animais do
GI e de dois animais do GII, observou-se,
superficialmente, uma camada de tecido
indiferenciado, acima de uma camada de cartilagem
hialina. Foram observados condrdcitos

hipertrofiados e matriz extracelular basdfila
adjacentes ao ostedide, participando da seqiiéncia de
ossificacdo endocondral. O fundo da falha
encontrava-se preenchido por osso novo esponjoso,
at¢ a linha da jungdo osteocondral preexistente,
havendo integracdo completa do tecido de reparacdo
com a falha osteocondral produzida (Figura 3B).

Eb ¥ : : | Sy

Figura 3 - Falha osteocondral, induzida em coelhos, apés sete

semanas de PO. A: animal do grupo controle.

Observa-se cartilagem hialina (a) e osso novo no

fundo da falha (b). Ha fendas entre o tecido de

reparagdo e o tecido dsseo adjacente (setas). H & E.

63X. B: animal do GI. Tecido indiferenciado

superficialmente (a), com aspecto de -cartilagem

hialina (b) junto ao osso novo (c¢) que preenche o

fundo da falha. H4 integra¢do entre o tecido de

reparagdo e a cartilagem e tecido désseo adjacentes
(setas). H & E. 63X.
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DISCUSSAO

A neovasculariza¢do abundante observada
as duas semanas de pés-operatdério nos animais do
GI deveu-se a eletroestimulagdo didria, sendo
também descrita por GRACE et al. (1998), como
resultado da estimulag¢@o por campo eletromagnético
pulsado. A maior vasculariza¢do desencadeada pelo
estimulo elétrico pode explicar a cicatrizagdo mais
rdpida  observada em  diversos = modelos
experimentais que empregaram a eletroterapia
(AARON & CIOMBOR, 1993).

O tecido indiferenciado observado em
todos os animais do GI e dois do GII, até sete
semanas de poés-operatério, sugere que a
eletroestimulacdo, com a corrente elétrica pulsada
empregada nesta pesquisa, impediu que a
diferenciacdo tecidual em cartilagem hialina
ocorresse de maneira uniforme, em toda a extensao
do tecido de reparacdo, como foi verificado nos
animais do grupo controle. Também foi observado,
in vitro, por NOGAMI et al. (1982) a inibicdo da
diferenciagdio de células mesenquimais em
condrécitos em decorréncia do estimulo elétrico,
mas os autores nao sugeriram o possivel mecanismo.

LIPPIELLO et al. (1990) observaram a
formacdo de cartilagem hialina em 89% dos animais
eletroestimulados. Entretanto, os autores referem
que estes animais foram mantidos, em observacgao,
por um periodo adicional de 6 a 24 semanas, sem
que fosse realizada a eletroterapia. Eles inferem que
a diferenciagdo em cartilagem possa ter ocorrido
apo6s o término da eletroterapia.

Somente um animal do grupo estimulado
em dias alternados (GII) apresentou vascularizagcdo
abundante como no GI, demonstrando que a
aplicacdo da corrente elétrica utilizada no presente
trabalho, a cada 48h, nao foi capaz de induzir
angiogénese na mesma intensidade observada nos
animais estimulados diariamente. Os animais do GII
apresentaram caracteristicas intermedidrias entre o
grupo controle e o GI, sugerindo que os efeitos da
eletroestimulacdo, referentes a angiogénese, sdo
dependentes do tempo sob estimulacio.

A camada mais superficial rica em fibras
coldgenas, dispostas paralelamente a superficie
articular, observada as duas semanas de pOs-
operatdrio em todos os animais do GI e alguns do
GII, sugere que a eletroestimulacdo induziu o
aumento na atividade de sintese de coldgeno pelas
células presentes no tecido de reparacdo. Outros
autores também observaram aumento na sintese de
matriz extracelular em decorréncia do estimulo
elétrico (AARON & CIOMBOR, 1993).

A reposicdo do osso subcondral foi
realizada  predominantemente por  ossificacdo
endocondral. Admite-se que a eletroestimulacdo
acelerou e intensificou o processo de ossificacio
endocondral, proporcionando maior osteogénese nos
animais do GI e em 30% do GII. Isto confirma os
achados de outros autores que também observaram
potencializacio da ossificagdo endocondral em
decorréncia de estimulo elétrico (AARON &
CIOMBOR, 1993). AARON & CIOMBOR (1996)
afirmaram que a estimulagio do tecido ainda
indiferenciado € essencial para que ocorra
aceleracdo da ossificacio endocondral. Sugerem
ainda que o campo eletromagnético module
mecanismos de membrana, mediados por receptores
de citocinas relacionadas com a diferenciacdo
celular, alterando o processo de traducdo dos sinais
de estimulos regulatérios e, assim, influenciando a
regulacdo de atividades celulares de transcricdo e
sintese.

As duas semanas de pés-operatdrio, pode-
se observar formacao intramembranosa de ostedide
no fundo e laterais das falhas em todos os animais
experimentais. Contudo, a ossificacdo mais intensa
verificada nos animais do GI, com maior nimero de
osteoblastos na superficie das trabéculas Osseas e
maior producio de ostedide do que nos animais do
grupo controle, demonstrou que a eletroestimulacio
intensificou também a formacgdo intramembranosa
de ostedide, o que estd de acordo com as
observagdes de CANE et al. (1993).

Os vactiolos observados em animais dos
grupos II e controle sdo sugestivos de lesdes
degenerativas da cartilagem de reparacdo. Nos
animais do GI e do GII em que a osteogénese
encontrava-se mais avangada, ndo foram observados
vacuolos na superficie do tecido de reparagdo,
sugerindo que a reconstituicio precoce do leito
6sseo subcondral preveniu o desenvolvimento de
lesdes degenerativas na cartilagem de reparacdo.
SHAPIRO et al. (1993) relataram que somente em
um pequeno numero de animais, em que O 0SSO
subcondral havia sido reconstituido, a cartilagem de
reparacgdo ndo apresentava as alteragdes degenerativas
observadas na maioria das falhas com 24 semanas de
pos-operatério. Os autores sugeriram que a
manutenc¢io da integridade da cartilagem articular de
reparagio depende da reconstitui¢do do tecido 6sseo
excisado. Assim, acredita-se que a potencializacdo da
osteogénese proporcionada pelo estimulo elétrico
possa, nesse aspecto, pode beneficiar o processo de
reparacio de falhas osteocondrais.

Apesar de os animais do GI apresentarem
regeneracdo completa do osso subcondral removido

Ciéncia Rural, v. 31, n. 5, 2001.



824 Souza et al.

na curetagem da superficie articular, ndo foi
observada a sua remodelagio em osso lamelar
compacto, provavelmente porque a reparagido foi
avaliada somente até a sétima semana. Esse é um
processo progressivo e normalmente demorado,
conforme verificaram SHAPIRO et al. (1993), ao
observarem a reorganizacdo da arquitetura do 0sso
subcondral apés 24 semanas de pds-operatério.
Ainda, pode-se verificar que os animais
do GI apresentaram melhor integracdo entre o tecido
de reparacdo e o tecido dsseo adjacente que os
animais dos grupos II e controle, nos trés tempos
pos-operatdrios. Isto ocorreu devido a abundante
vascularizagcdo e a intensificacdo dos processos de
ossificagcdo endocondral e de remodelagdo dssea.

CONCLUSOES

Com base nos resultados desta pesquisa,
pode-se concluir que o estimulo elétrico aplicado na
superficie articular lesada de coelhos, impede que a
diferenciacdo tecidual em cartilagem hialina ocorra
de maneira uniforme, em todo o tecido de reparacio.
Por outro lado, a ossificagio endocondral &
acelerada, ocorrendo regeneracio do  0sso
subcondral, até o nivel da juncdo osteocondral
preexistente, em coelhos eletroestimulados durante
sete semanas. A eletroterapia pés-operatdria, nas
fases iniciais (4 semanas) proporciona também
melhor integragdo entre os tecidos de reparacdo e o
remanescente no fundo da falha osteocondral,
produzida em coelhos, nas dimensdes descritas.

FONTES DE AQUISICAO

* Racdo Coelhil “R”, Socil, Belo Horizonte.

b Despacilina, Bristol-Meyers Squibb, Sdo Paulo.

¢ Penicilina G. benzatina, Eurofarma, Sao Paulo.

¢ Neozine, Rhodia, Sio Paulo.

¢ Zoletil 50, Virbac, Sao Paulo.

f Eletroestimulador FGS Plus, KW Eletronica LTDA, Paulinia,
SP.
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