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Introdugdo: A sindrome metabdlica é o principal fator para morbimortalidade cardiovascular. Os habitos
alimentares atuais tem feito sua prevaléncia aumentar vertiginosamente. Modelos animais geneticamente
predispostos a ter essa sindrome tém sido propostos, entretanto ha a necessidade de se estudar o efeito dessa
sindrome induzida pela dieta. Objetivos: Avaliar a influéncia da dieta rica em gordura sobre pardametros
morfofuncionais do sistema cardiovascular de ratos. Materiais e Métodos: Os animais (n: 37) foram divididos em 4
grupos para receber ragao usual para ratos (Controle), dieta normal com sacarina, dieta rica em gorduras ou dieta
rica em gorduras e sacarina, todos por 8 meses.Os parametros morfofuncionais foram analisados por
ecocardiograma, com os ratos anestesiados. Os animais foram pesados e o ventriculo esquerdo (VE) foi dissecado
e pesado. Os dados foram analisados por ANOVA, seguido de Tukey. Resultados: Nao houve diferenga entre os
grupos quanto ao peso (507g vs. 495¢g vs. 5159 vs. 533g p=0,4, respectivamente), relagdo peso VE/peso corporal
(174mg/g vs. 1759 vs. 163g vs. 164g p=0,1, respectivamente), didametro diastdlico do VE (7,2 mm vs.,7,x cm
vs.,6,9cm vs.,7,2cm p=0,7, respectivamente), espessura parietal relativa (0,48 vs. 0,51 vs. 0,51 vs. 0,47 p=0,8,
respectivamente) e fragdo de ejecdo (78% vs. 77% vs. 77% vs. 76%, respectivamente). Conclusdo: Nao houve
remodelamento ventricular observado pelo ecocardiograma induzido pela dieta. Analises bioquimicas e histolégicas
complementardo o trabalho para caracterizacdo da influéncia da sindrome metabdlica induzida pela dieta no
sistema cardiovascular.
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