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INTRODUGAO RESULTADOS

No Brasil, as doencas crbnicas nao-transmissiveis
respondem por mais de 70% das causas de Obito, sendo as
mortes associadas as doengas cardiovasculares equivalentes
a 31%. Foram registrados pelo DATASUS, em 2012, mais de
84 mil obitos decorrentes do infarto agudo do miocardio (IAM)
no pais. Mesmo com a crescente utilizagdo de cirurgias
cardiacas, ainda existe significativa prevaléncia de
insuficiéncia cardiaca (IC) pés-IAM (20-30%). Na América do
Sul, a IC é a principal causa de internagao hospitalar, sendo
que, em 2012, representou 21% das internagdes por doengas
do aparelho circulatério no Brasil.

Com o objetivo de retardar a transicao do IAM para a IC,
a literatura sugere uma janela terapéutica favoravel pés-IAM,
na qual ha transi¢cdo das vias de sinalizagdo de sobrevivéncia
para morte celular. Nesse contexto, os corticosterdides sao
apontados como uma alternativa de tratamento, devido a sua
capacidade anti-inflamatéria e imunossupressora. Estudos
indicam a interagdo direta dos glicocorticéides com as células
do sistema cardiovascular para alterar a sua fungao e resposta
inflamatoria a leséo.

OBJETIVO GERAL

Determinar a melhor janela temporal pés-IAM para a
administracdo de metilprednisolona, visando retardar a
progressao para a insuficiéncia cardiaca.

METODOS

Os animais foram divididos em seis grupos
experimentais (sete animais/grupo) de acordo com a cirurgia e
o tratamento: Sham-salina 0 dias (SS @); IAM-salina 0 dias (IS
@); IAM-metilprednisolona 0 dias (IM @); Sham-salina 7 dias
(SS-7d); 1AM-salina 7 dias (IS-7d); IAM-metilprednisolona 7
dias (IM-7d). Apdés a eutanasia, os pulmdes, o figado e o
coragdao foram coletados para analises morfométricas,
histolégicas e bioquimicas. Trés animais morreram no pos-

operatério.
Plano anestésico:

> Quetamina (30 mg/kg);
> Xilazina (20 mgikg) i.p.
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Figura 1 — Desenho experimental
O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica na
\ Utilizagéo de Animais (CEUA) da UFRGS (n® 30797).
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Figura 2 — Pressao diastélica final do ventriculo esquerdo
(PDFVE; A) e pressao sistolica do ventriculo esquerdo (PSVE; B).
*(P<0,05) comparado aos grupos SS & e SS-7d; §(P<0,05) comparado
aos grupos IS J e I1S-7d.

Tabela 1 - Parametros morfométricos e funcionais

Grupos @ Grupos 7d
SSs IS M ss IS M

IMC 19,6+1,3 2042 15,3+1,8%0d  19,241,2 18,520,9 13,441,58d
Area de 49,441,430 52 443 5 54,9426 55,142 5%
Infarto

(%)

FC

(bpm) 271219 26417 279+21b 243+11 25727 27113
Cong. 29402 30,2 280,30 2,603 4,940,6%c  4+0,abcde
Pulmonar

(9/9)

2(P<0,05) comparado ao grupo SS J; P(P<0,05) comparado ao grupo
SS-7d; ¢(P<0,05) comparado ao grupo IS @; 9(P<0,05) comparado ao
grupo IS-7d; ¢(P<0,05) comparado ao grupo IM @.

Tabela 2 - Parametros de estresse oxidativo

Grupos @ Grupos 7d
SS IS M SS IS M

QL 921+335 9284262 9094217 979+276 1074297 1047+392
(cps/mg prot.)

SOD 5,2+0,4 5,5+0,5 4,641,2 4,9+0,8 5,5+0,6 5,1+0,4
(U SOD/mg

prot.)

CAT 21,9439 21,334 19,8#32 20,8438 21x1,6 19,9+3,9
(nmol/min/mg

prot.)

GPy 67,7420,8 85,9+24,2 861169 78,8+20 82,4+16,9 91,3+15,7
(nmol/min/mg

prot.)

CONCLUSAO

O tratamento com metilprednisolona mitigou a transi¢do
para a insuficiéncia cardiaca pés-IAM por diminuir a pressao
diastélica final do ventriculo esquerdo e a congestédo pulmonar.
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