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RESUMO

A articulacdo femorotibiopatelar do ovino é complexa por possuir elementos 6sseos e de tecidos
moles, sendo frequentemente utilizada como modelo experimental no estudo de doencas dessa
articulagdo em pacientes humanos. A ultrassonografia articular constitui importante técnica de
diagnostico de doencas articulares, entretanto, poucos estudos descrevem seu uso para
avaliacdo de lesdes da articulagdo do joelho em ovinos como modelo experimental. O objetivo
desse estudo foi descrever os aspectos ultrassonograficos da articulacdo femorotibiopatelar de
ovinos com sinovite experimental. Em doze ovinos foi induzida sinovite mediante aplicagéo
intra-articular de lipopolissacarideo de parede de E. coli, na articulacdo femorotibiopatelar
direita, e avaliados por ultrassonografia as 12, 24, 48, 72 e 120 horas ap6s a inducdo. Uma
avaliacdo antes da inducéo foi realizada, para meios de controle. Foram utilizados nove acessos
ecograficos para avaliacdo: regido suprapatelar; compartimento femorotibial lateral; espaco
infrapatelar; compartimento femorotibial medial; porcdo lateral do compartimento
femoropatelar; porgdo medial do compartimento femoropatelar; regido craniolateral; recesso
tendinoso; e recesso supracondilar medial. Avaliou-se alteracées no volume do fluido sinovial
com expansdo da cavidade articular, pregueamento da membrana sinovial e celularidade. A
aplicacdo intra-articular de lipopolissacarideo de E. coli resultou, em sete de nove posicées, em
sinais ecograficos de sinovite. Foram observadas alteracfes intra ou periarticulares ao exame
do compartimento femorotibial medial, em 11 animais (91,7%), na regido craniolateral, em 10
animais (83,34%), no recesso tendinoso, em 11 animais (91,7%); e no espago infrapatelar,
porcdes lateral e medial do compartimento femoropatelar e recesso supracondilar medial em
todos os animais (100%). Na regido suprapatelar e no compartimento femorotibial lateral, ndo
foram encontradas alteracBes ecograficas. A avaliacdo ultrassonografica foi eficaz na
identificacdo de alteraces sugestivas a sinovite na articulagdo femorotibiopatelar de ovinos
induzida por lipopolissacarideo. Os sinais de sinovite mais observados foram aumento de
volume do fluido sinovial e pregueamento da membrana sinovial, predominantemente vistos as
12, 24 e 48 horas ap6s infiltracao.

Palavras-chave: Artrite; claudicacéo; joelho; ultrassonografia.
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ABSTRACT

The ovine stifle joint is complex and multiple bone and soft tissue elements comprise its
anatomy. It is used as an experimental model for human stifle joint disease studies. Articular
ultrasonography is an important diagnostic technique for articular diseases. However, there is
a gap in the literature regarding ultrasound assessment of the ovine stifle joint as an
experimental model. Thus, the purpose of this study was to describe sonographic changes of
the ovine stifle joint undergone experimentally induced synovitis. Twelve ovine received intra-
articular infusion of E. coli lipopolysaccharide in the right stifle joint to induce synovitis.
Injected stifles were assessed by ultrasound at baseline and 12, 24, 48, 72 and 120 hours after
intra-articular injection of lipopolysaccharide. Nine ultrasound positions were used to assess
the stifle joint: suprapatelar area; lateral area of the femorotibial compartment; infrapatelar
space; medial area of the femorotibial compartment; lateral femoropatelar compartment; medial
femoropatelar compartment; craniolateral area; sheath of the origin of the extensor muscle
tendons; and medial supracondilar recess. Stifle joint was evaluated for volume changes in the
synovial fluid, thickness of the synovial membrane and cellularity. Intra-articular
lipopolysaccharide injection yielded echographic changes in seven out of nine scanning
positions at the ovine stifle joint. Changes were observed when the medial femorotibial
compartment was evaluated in 11 animals (91.7%), in the craniolateral region, in 10 animals
(83,34%), in the tendinous recess, in 11 animals (91.7%), and in the infrapatellar space, lateral
and medial aspects of the femoropatellar compartments and medial supracondilar recess in all
animals (100%). It was not observed alterations within the suprapatellar region and the lateral
femorotibial compartment. Stifle joint ultrasound assessment was efficient for detection of
intra-articular changes following infiltration with lipopolysaccharide in the ovine experimental
model. The most observed signs were increase of the synovial fluid volume and thickening of
the synovial membrane, 12, 24 and 48 hours after infiltration.

Keywords: Arthritis; knee; lameness; ultrasonography.



CAPITULO 1 - CONSIDERACOES INICIAIS

1. INTRODUCAO

A articulacéo femorotibiopatelar é complexa e possui muitos elementos de tecidos
moles. A lesdo destes frequentemente constitui causa de claudicacdo em animais domesticos.
Em cées, a lesdo traumatica de tenddes e ligamentos € repetidamente encontrada em animais de
competicdo. Tais alteragbes sdo passiveis de detecgdo por meio de ultrassonografia®.

A ultrassonografia articular constitui importante técnica de diagnostico de doencas
articulares, pois possui baixo custo, ndo utiliza radiacdo ionizante, permite a avaliacdo em
tempo real da articulacdo e ndo é invasiva, diferente das técnicas de diagndstico por artroscopia
ou artrocentese?. Além de n&o utilizar radiagdo ionizante, é capaz de avaliar estruturas de tecido
mole articular como cartilagem articular, ligamentos e meniscos em comparacéo a radiografia.
Adicionalmente, pode confirmar o diagndéstico de ruptura do ligamento cruzado cranial em 76%
dos casos. Nos outros casos, a dificuldade na avaliacao desta estrutura pode estar relacionada a
sua posicdo mais profunda na articulacao, a presenca do coxim gorduroso infrapatelar que pode
dificultar a visualizacéo, e a sua posic¢do inclinada em relacéo a direcdo das ondas sonogréficas,
o que faz com que parte do eco ndo seja detectada pelo aparelho®.

A descricdo do aspecto normal ultrassonografico é importante para a comparagdo
com as imagens alteradas. Esta avaliacdo é facilitada quando ha padronizacdo da imagem para
corte ultrassonogréafico especifico da articulacdo, para a visualizacdo sistematica das mesmas
estruturas a cada exame®*. Em ovinos, ha lacuna na literatura quanto a padronizag&o da imagem
ultrassonografica dos elementos anatdmicos da articulagdo femorotibiopatelar. Os estudos
ecogréficos realizados até 0 momento ndo contemplaram detalhadamente todas as estruturas
dessa articulagdo®>®. Dentre as alteragdes observadas na articulagio, as relacionadas a
membrana sinovial se associam a doencas agudas e cronicas.

A membrana sinovial é delgada e reveste internamente a capsula articular, cuja
inflamag&o denomina-se sinovite’. Esse processo inflamatdrio é deflagrado mediante danos
articulares variados. Quando o dano se perpetua, ha degradacdo da cartilagem articular em
doencas cronicas como a osteoartrite®.,

A sinovite constitui uma dentre as possiveis alteracdes envolvidas na osteoartrite.
Em casos de osteoartrite, a sinovite € um evento secundério a liberacdo de debris de cartilagem
articular e 0sso, que ativam macréfagos apds serem fagocitados’. InflamagGes articulares

causadas por trauma podem ser o gatilho para o desenvolvimento da osteoartrite, sem
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necessariamente haver instabilidade ou estresse sobre as estruturas articulares®. Entretanto, a
sinovite isoladamente pode deflagrar a instalacdo e progresséo da osteoartrite, sobretudo devido
a liberac&o de fator de necrose tumoral a, interleucina-1 e interleucina-6%-2,

A lesdo de ligamentos e tenddes geralmente esta associada a instabilidade articular
e pode ser identificada durante o exame clinico. A sinovite esta associada clinicamente a sinais
inespecificos de doenca sinovial, como claudicagéo, distensdo articular e dor. Tais sinais ndo
sdo suficientes para a determinacdo da causa e gravidade da lesdo. Faz-se necessario, portanto,
uso de exames complementares como a ultrassonografia®t314,

A espécie ovina € comumente utilizada em modelos experimentais para estudo da
osteoartrite em humanos>’, pois as articulagdes sdo grandes quando comparadas as de outras
espécies. Ademais, € de facil manejo quando se considera os métodos de contencao fisica, além
de possibilitar experimentacio em técnicas artroscopicas e ressonancia magnética articular®,
Em estudos sobre osteoartrite em humanos, utilizou-se a articulagdo femorotibiopatelar do
ovino devido a sua semelhanca & humanal’-2L,

E ponderado que a sinovite é possivel de ser induzida de forma experimental por
meio da inoculacdo de extrato de lipopolissacarideo. Métodos de avaliacdo desta alteracdo
envolvem procedimentos invasivos ou minimamente invasivos que podem gerar mais leséo
articular. A articulacdo femorotibiopatelar da espécie ovina € um dos melhores modelos
experimentais para estudo articular. Assim sendo, esta dissertagcdo tem como objetivo descrever
0s aspectos ultrassonograficos da articulacdo femorotibiopatelar de ovino com sinovite
experimental, com intuito de desenvolver um método de avalia¢do ndo invasivo e eficiente para
sinovite. Devido a escassez de estudos sobre ultrassonografia articular em ovinos, a revisdo de
literatura abrangeu as semelhancas e particularidades da articulacdo femorotibiopatelar dessa

espécie as de equinos e caninos.



2. REVISAO DE LITERATURA

2.1. Anatomia da articulac@o femorotibiopatelar e estruturas da membrana sinovial de
ovinos

A articulacdo femorotibiopatelar € composta de duas articulages distintas que
compartilham estruturas em comum: femorotibial, entre fémur e tibia, e femoropatelar, entre
fémur e patela®.

Na porcao distal do fémur, os condilos femorais medial e lateral sdo estruturas
convexas que se articulam com a superficie articular da tibia, no plato tibial. O plat6 tibial, em
uma vista dorsal, é descrito como uma superficie articular de formato triangular, ou em formato
de coracdo devido a tuberosidade tibial proeminente e a borda caudal ser cdncava. A fibula é
rudimentar na maioria dos ovinos. A superficie articular do fémur distal é separada em trés
partes, uma troclear e de ambos condilos?.

A articulacdo femorotibial é classificada como incongruente, pois o formato
convexo dos condilos femorais ndo é contornado pela superficie tibial (plana). Os meniscos sdo
responsaveis pela congruéncia entre as superficies desses 0ssos. O par de meniscos faz contato
com os condilos, medial e lateral. Possuem formato semilunar, com a borda interna concava e
delgada e borda externa convexa e espessa®”.

A tréclea femoral é uma estrutura proeminente em formato de cunha dividida em
facetas medial e lateral que formam um fino sulco articular?®?®. E nesta estrutura que se articula
a patela, um osso sesamoide que desliza em sentido lateroproximal e mediodistal conforme
ocorre a extensdo e flexdo da articulagdo. O seu formato é alongado, o que permite o
acomodamento na estreita troclea femoral?. A insercdo do tenddo do masculo quadriceps esta
na extremidade proximal da patela e a do retinaculo patelar medial na sua borda medial, em seu
terco distal. Entre essas duas estruturas, ha a insercdo do musculo vasto medial obliquo. Em
posicdo imediatamente profunda a estas estruturas, localiza-se a capsula articular 2°.

A cépsula articular ¢ uma membrana tubular continua entre as extremidades 0sseas
proximal da tibia e distal do fémur. Ainda possui projecfes entre a patela e o fémur que
delimitam o espago ocupado pelo liquido sinovial na cavidade articular, para lubrificacdo
adequada da superficie articular. E constituida pela camada externa (fibrosa) e pela interna
(membrana sinovial). A membrana interna envolve separadamente os condilos mediais e
laterais e forma as bolsas articulares, que serdo melhor detalhadas ap6s a descri¢do da camada

fibrosa e dos ligamentos.?2.
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A camada fibrosa é formada por tecido conjuntivo denso, e pode ter espessura
variavel de acordo com a sua regido. TendGes e ligamentos podem fazer parte desta estrutura e
quando isso acontece, sua face profunda é revestida pela membrana sinovial???. Quando os
ligamentos estdo associados a membrana fibrosa, sdo classificados como capsulares. Estes
ainda podem ser denominados intra ou extracapsulares, dependendo de onde se localizam em
relagdo a capsula??.

Os ligamentos colaterais séo responsaveis por impedir o movimento de aducao e
abducéo entre tibia e fémur e séo classificados como extracapsulares. O ligamento colateral
lateral se origina no epicondilo lateral do fémur e se insere no condilo lateral da tibia e na cabeca
da fibula rudimentar. O ligamento colateral medial se origina no epicondilo medial do fémur e,
ao longo de seu trajeto, tem contato com o menisco medial e se insere no condilo medial da
tibial®?42".0s musculos fibular terceiro, extensor longo dos dedos e extensor do dedo Il
possuem um tendao de origem em comum posicionado imediatamente distal a crista lateral da
troclea femoral. Ele é denominado como uma estrutura intracapsular e extraarticular®.0s
ligamentos femoropatelares lateral e medial sdo considerados capsulares, pois estdo contidos
na capsula articular desta regido. Estes ligam a patela aos condilos lateral e medial,
respectivamente?.

Os ligamentos cruzados sdo intracapsulares e juntos sdo responsaveis pela
neutralizacdo dos movimentos entre tibia e fémur no plano sagital. O ligamento cruzado caudal
se origina na regido cranial do condilo medial, imediatamente distal a tréclea femoral, e se
projeta em sentido caudal, atravessando o espaco entre os céndilos femorais e se insere na
incisura poplitea da tibia®®2427,

O ligamento cruzado cranial se fixa na por¢éo caudal do condilo lateral do fémur e
no espaco intercondilar tibial e no seu terco final suas duas bandas se dividem em craniomedial
e caudolateral, cuja inser¢do na tibia é separada pelo ligamento tibial cranial do menisco
lateral*®272°, O ligamento meniscofemoral une o corno caudal do menisco lateral & superficie
caudolateral do condilo femoral medial®®.

Outros exemplos de ligamento intracapsular séo os que proporcionam fixagdo dos
meniscos na tibia pelos ligamentos tibiais craniais e caudais, que se referem respectivamente a
insercdo cranial e caudal de cada menisco. Estes podem ainda ser denominados de medial e
lateral, dependendo de qual menisco é sua origem. O ligamento menisco femoral une a por¢éo
caudal do menisco lateral ao condilo femoral medial®*. O ligamento transverso do joelho une

cranialmente os dois meniscos. As bandas do ligamento cruzado cranial sdo separadas por este.
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A caudolateral se insere caudal ao ligamento transverso enquanto a craniomedial se insere
cranialmente?®.

Os ligamentos femoropatelares lateral e medial sdo considerados capsulares, pois
estdo contidos na capsula articular desta regido. Estes ligam a patela aos céndilos lateral e
medial, respectivamente. O ligamento patelar corresponde a continuacdo do tenddo de insercdo
do musculo quadriceps femoral, e faz parte do conjunto extensor da articulagédo
femorotibiopatelar. Este origina na borda distal da patela e se insere na tuberosidade tibial
Profundamente a este, encontra-se o coxim gorduroso infrapatelar®®. Sua origem na patela é
composta por um feixe de fibras difusas, que se localizam em dois tercos da patela, na sua
porcdo mais distal. A parte mais importante da sua inser¢do na tibia é na tuberosidade tibial.
Além disso, se insere em grande area da extremidade distal e cranial da tibia?°.

A membrana sinovial possui uma camada de células do tecido conjuntivo que
revestem internamente a capsula, em um arranjo que lembra um epitélio (arranjo epitelioide).
Estas células ndo possuem uma lamina basal para separacdo do tecido conjuntivo
subjacente?>?®, Neste tecido conjuntivo é possivel encontrar células semelhantes a macrofagos
(células M) e células semelhantes a fibroblastos (células F). Em certas regides, adipdcitos
podem predominar sobre os outros tipos celulares. Este tecido é ricamente vascularizado,
devido a presenca de capilares sanguineos fenestrados, o que facilita as trocas entre o sangue e
o liquido sinovial. A membrana sinovial é responsavel pela producdo do liquido sinovial, que
¢ um dialisado do plasma sanguineo, onde as células da membrana sinovial liberam &acido
hialurdnico, principal responsavel pela lubrificacdo do contato entre superficies articulares. O
liquido sinovial ainda tem a fun¢do de nutricdo da cartilagem articular, pois esta ndo € irrigada.
Contém ainda albumina, mucina e sais e possui pH alcalino. Nutrientes e Oz passam do sangue
presente nos capilares da membrana sinovial para o liquido sinovial e chegam a cartilagem
articular, que libera CO, em sentido contrario 222,

A cavidade da articulagdo femorotibiopatelar de ovinos possui trés compartimentos,
uma bolsa sinovial, e quatro recessos, além dos espacos de comunicacdo entre estes. Os
compartimentos femorotibiais medial e lateral se localizam entre os condilos femorais e a

superficie articular do plato tibial medial e lateral, respectivamente (Figura 1),



Figura 1 — Imagem de radiografia contrastada com
solugdo de ioxaglato de meglumina e de
sodio administrado em articulagdo
femorotibiopatelar de ovino em
projecdo caudocranial. SPP: bolsa
suprapatelar; MFTC: compartimento
femorotibial medial, LFTC:
compartimento  femorotibial lateral;
TR: recesso tendinoso.

Fonte: Vandeweerd et al.3.,

Embora toda a cavidade articular da articulagdo femorotibiopatelar do ovino possuir
comunica¢do, ha uma membrana que, junto ao coxim gorduroso infrapatelar, separa
parcialmente o compartimento femorotibial lateral do medial. Esta membrana se une a porcéao
craniolateral da membrana sinovial na regido proximal, e se projeta distalmente em sentido
axial para o espaco intercondilar®®,

Os compartimentos femorotibiais se comunicam por meio de um pequeno trato
préximo ao encontro dos ligamentos cruzados caudal e cranial (Figura 2b). O compartimento
femoropatelar se localiza entre a superficie caudal da patela e cranialmente a troclea femoral
(Figuras 2a e 2¢)%. A cépsula articular ocupa toda a extensdo do espago abaixo do tendo de
insercdo do quadriceps femoral, que nesse local é denominada bolsa suprapatelar, e se estende
até a sua porcdo mais distal, que conduz o liquido sinovial ao longo de toda a superficie articular

entre trclea e patela®®.



Figura 2 — Imagem de tomografia computadorizada da articulagdo femorotibiopatelar de um ovino em trés
diferentes cortes longitudinais. O local que foram feitos 0s cortes estdo representados pela
reconstru¢do tridimensional no canto direito inferior da figura. 1 - tibia; 2 - patela; 3 — menisco lateral;
4 — ligamento cruzado cranial; 4a - Feixe caudolateral do ligamento cruzado cranial; 4b - Feixe
craniomedial do ligamento cruzado cranial; 5 — ligamento cruzado caudal; 6 — Comunicacdo entre 0s
compartimentos femorotibiais através dos ligamentos cruzados; 7 — bolsa suprapatelar; 8 — recesso
tendinoso do compartimento femorotibial lateral; 9 — tenddo de origem em comum dos mdsculos
fibular terceiro, extensor longo dos dedos e extensor do dedo I11; 10 — recesso supracondilar lateral;
11 - ligamento patelar; 12 — musculo gastrocnémio; 13 — tenddo de insercdo do muasculo quadriceps
femoral.

Fonte: Vandeweerd et al .3

Recessos supracondilares medial e lateral s&o identificados caudalmente aos
condilos femorais, que se comunicam com os compartimentos femoro tibiais medial e lateral,
respectivamente (figura 3d). O compartimento femorotibial lateral forma ainda dois recessos:
um cranio-distal a este, envolvendo o tenddo de origem comum entre os musculos fibular
terceiro, extensor longo dos dedos e extensor do dedo I1l, formando uma bainha, denominado
recesso tendinoso. O outro recesso esta abaixo do tendao de origem do musculo popliteo, caudal

ao compartimento femorotibial lateral, denominado subpopliteo (figuras 3a, 3b e 3c).



Figura 3 — Imagem de reconstrucéo tridimensional de tomografia computadorizada da articulacdo
femorotibiopatelar de ovino. Foi injetada solugdo para contraste de ioxaglato de
meglumina e s6dio na cavidade articular em quantidade suficiente para evidenciar todos
0s recessos. (a) vista medial; (b) vista lateral; (c) vista cranial; (d) vista caudal. F — fémur;
P — patela; T — tibia; FPC — compartimento femoropatelar; MSCR - recesso
supracondilar medial; LSCR — recesso supracondilar lateral; SPR — recesso subpopliteo;
TR — recesso tendinoso; PR — impressdo do tenddo de origem do muasculo popliteo no
recesso subpopliteo; C1 — comunicagdo do compartimento femoropatelar com o
compartimento femorotibial medial; C2 — comunicagdo do compartimento femoropatelar
com o recesso subpopliteo; C3 — comunicacdo do compartimento femoropatelar com o
compartimento femoratibial lateral; C4 — comunicacdo do compartimento femoraotibial
lateral com o recesso tendinoso.

Fonte: Vandeweerd et al.®.,

2.2. A espécie ovina como modelo experimental para estudo das enfermidades
femorotibiopatelares

O ovino é repetidas vezes utilizado como modelo experimental >/, pois é um

animal de facil manejo quando se considera os métodos de contencéo fisica, disponivel e de

preco relativamente baixo, tanto para obter quanto para manter (alimentagéo e alojamento). Sdo

ddceis e de comportamento protetivo com tendéncia a se manter em grupos. As articulacdes sao
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grandes o suficiente para, quando comparado com outros animais, permitir ser utilizado para
artroscopia e ressonancia magnética articular®32, Estudos sobre osteoartrite em humanos
utilizam a articulacdo femorotibiopatelar do ovino devido a semelhanca desta com a humana
17721.

A articulac@o femorotibiopatelar de ovinos é utilizada como unidade experimental
para estudos de osteoartrite em humanos, devido a sua similaridade anatomica e
dimensional?>%, Muitas estruturas possuem aspecto semelhante entre ambas espécies, como
exemplo, 0s meniscos possuem irrigacao, densidade celular e presenca de uma estrutura lamelar
e articulada de colageno semelhantes entre si*3, Além disso, ha semelhanga na espessura de
ambos meniscos, na posi¢do do ligamento meniscotibial cranial e caudal e na insercéo femoral
do ligamento meniscofemoral®®. O condilo medial do fémur é mais alinhado ao plano sagital, e
sua superficie articular se projeta mais proximalmente em relacdo ao lateral. H4 um desvio
valgo natural de 5° a 10° na extremidade distal do fémur?3, O valor do angulo de flex&o desta
articulacdo €, também, semelhante entre as espécies. Em relacdo aos ligamentos cruzados
cranial e caudal, o comprimento, espessura e localizacao de origem no fémur sdo semelhantes.
Porém, o ligamento cruzado cranial de humanos ndo se divide em dois feixes em seu terco
distal’®. Devido essas semelhancas, o estudo desta articulagdo de ovinos permite a aplicacéo
dos dados obtidos para a medicina humana, como seguem os exemplos.

A osteoartrite pode ser induzida por meio da ruptura cirdrgica do ligamento cruzado
cranial, e ¢é possivel quantificar a expressdo de interleucina 1 f, interleucina 6, e
metaloproteinases de matriz cartilaginosas, além da avaliacdo da marcha?’***, Estudos
translacionais sobre a lesdo da cartilagem articular em ovinos permitem a aplicacdo de métodos
diagnosticos e terapéuticos da osteoartrite®®—°. A grande maioria dos estudos in vivo esta focada
em lesdes de cartilagem articular que sdo tratadas por meio de técnicas cirargicas de reparo
tecidual. H& inclusive estudos que relatam a inducao da osteoartrite por meio de meniscectomia
unilateral e/ou remoc¢do do ligamento cruzado cranial com um periodo pds-operatorio de

exercicios, e posterior terapia celular por meio de artrocentese24°,

2.3. A inducdo da sinovite por meio do extrato de lipopolissacarideo em modelos
experimentais

A sinovite pode ser induzida experimentalmente em animais por meio da aplicacao

de lipopolissacarideo de parede bacteriana em diversas espécies, e apresenta sinais semelhantes

a sinovite causada de forma natural**#’. Em um estudo realizado por Otterness et al.*> com

hamsters, a aplicacdo de lipopolissacarideo na articulacdo femorotibiopatelar induziu uma
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diminuicdo da atividade fisica, avaliada por distancia diaria percorrida, dos animais com pico
de 24 horas apds aplicacdo. A reducdo da distancia diaria percorrida foi dose-dependente, assim
como a gravidade das alteracdes observadas a longo prazo. Como a reducéo da atividade
aconteceu em todos 0s grupos expostos ao lipopolissacarideo, mesmo em baixas concentracgdes,
foi suposto que esta aconteceu devido a dor na articulacdo, relatado como principal sinal de
sinovite. Ainda foi observado edema articular e infiltrado celular, que persistiram mesmo ap6s
a recuperacao da fungdo locomotora®.

Em dois estudos, o sinal observado na articulacéo de ratos ap6s inducédo da sinovite
foi inicialmente, a partir do quarto dia, aumento de volume da articulagio®'*?. Poucos dias apds,
a avaliacdo microscépica foi realizada e permitiu a visualizacdo de fibrose articular, hiperplasia
sinovial, erosdo Gssea e destruicio de cartilagem articular quando coletados no sétimo*? e
décimo segundo*! dias ap6s a indugdo experimental. Estes sinais estdo relacionados a ativagio
dos macrofagos de membrana sinovial, com consequente liberacdo de citocinas pro-
inflamatorias*'. Além dos macrofagos, a presenca dos neutrofilos na articulagdo também ¢
essencial para a instalacdo e progressdo da inflamacéo articular, e esta associada a deposicao
de fibrina na articulagdo*?.

Em coelhos, a inflamacgdo articular ap6s administracdo de lipopolissacarideo foi
avaliada por meio de lavagem da articulacdo com posterior analise quantitativa para detectar a
presenca de citocinas pré-inflamatdrias no liquido sinovial como a proteina de quimiotaxia de
monacitos e de IL-8; e analise citoldgica, para contagem de leucdcitos. O pico de concentracdo
da proteina de quimiotaxia de mondcitos foi observado quatro horas apés administracédo, ao
passo que a concentracdo de macrofagos no liquido sinovial atingiu maiores valores 24 horas
apo6s administracdo, e no grupo em que estas moléculas foram inibidas, a inflamacéo articular
e infiltrado celular foram reduzidos. Sugere-se que ha a necessidade de um infiltrado inicial de
neutr6filos para que a proteina de quimiotaxia de mondcitos induza o infiltrado macrofagico®.

Em equinos, a administracdo de 3upg de lipopolissacarideo na articulagédo
radiocarpica apresentou claudicagdo grave e aumento de volume da articulagdo com pico entre
4 a 8 horas. Esta dose ainda foi suficiente para causar sinais sisttmicos como febre, taquicardia
e taquipnéia, que desapareceram 48 horas apo6s inducdo. A avaliacdo ultrassonogréafica
apresentou distensdo da cavidade articular, edema periarticular, e espessamento da membrana
sinovial, que comegaram a reduzir em 48 a 72 horas ap6s indugdo, mas ainda foram detectaveis
144 horas apds inducéo*®,

Com a possibilidade de induzir experimentalmente a sinovite, estudos sobre

farmacos antiinflamatorios e novas técnicas de tratamento surgiram, principalmente com
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objetivo do tratamento da sinovite associada a artrite reumatoide. A avaliacdo de moléculas
anti-inflamatorias como potenciais f&rmacos para tratamento de artrite reumatoide € possivel
em experimentos com ratos submetidos a sinovite por meio do extrato de lipopolissacarideo,
em que sdo dosadas as concentracGes de mediadores da inflamagdo em grupos com ou sem
administragdo do farmaco. O 4&cido trans-aconitico, principio ativo da planta medicinal
“chapéu-de-couro” (Echinodorus grandiflorus), utilizada popularmente para tratamento de
artrite reumatoide possui efeito na reducéo da inflamaco da membrana sinovial*3#’,

Outro fitoterapico estudado por meio de sinovite lipopolissacarideo induzida, o
barbatimdo (Stryphnodendron adstringens) também é popularmente utilizado como anti-
inflamatorio, e foi observado como um fator redutor da produ¢do de TNFa, consequentemente
reduzindo o infiltrado celular para o tecido periarticular de forma dose dependente em ratos**,

A acdo do meloxicam administrado na articulacdo intercarpal em equinos foi
avaliada ap6s inducgdo de sinovite por lipopolissacarideo intra-articular. O lipopolissacarideo
causou sinovite transitoria com sinais articulares acentuados, como claudicacdo e efusdo
articular, quatro horas apds aplicacdo, sem sinais sistémicos. Foi observado ainda, no liquido
sinovial, aumento na concentracgdo de prostaglandina E», substancia P e bradicinina. O aumento
de atividade da enzima metaloproteinase, responsavel pela degeneragdo da cartilagem articular,
foi observado com consequente aumento de glicosaminoglicanos. O meloxicam reduziu
consideravelmente os sinais clinicos e a concentragdo das moléculas no liquido sinovial®.

Gel impregnado com celecoxibe foi aplicado na articulacdo do tarso de equinos
duas horas apds a inducdo da sinovite por lipopolissacarideo, e foi observada uma acao anti-
inflamatoria prolongada, com niveis do farmaco ainda observados 30 dias apds administracéo.
O efeito do farmaco nos mediadores moleculares e estruturais da inflamacéo diminuiu o tempo

de regresséo da inflamac&o, que foi com uma semana apos aplicacio®.

2.4. Ultrassonografia na avaliagéo articular

A ultrassonografia € utilizada em estudos experimentais e na rotina clinica para
avaliacdo de desordens osteoarticulares em diversas espécies animais, incluindo seres humanos.
Torna-se importante o conhecimento dos aspectos fisiologicos das articulagcbes a

ultrassonografia para melhor compreenséo das alteraces encontradas ao exame.

2.4.1. Aspectos fisiologicos dos pardmetros ultrassonograficos das articulages
Na espécie canina, a ultrassonografia da articulacdo femorotibiopatelar foi dividida

em regides suprapatelar, infrapatelar, lateral, medial e caudal*. Na regifo suprapatelar, a patela
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é identificada como uma linha hiperecogénica lisa de formato convexo com formagdo de
sombra acustica. A cartilagem articular do condilo é vista como uma linha lisa e hipoecoica
presente entre as interfaces cartilagem/osso subcondral e cartilagem/tecido mole. O tendéo do
musculo quadriceps apresenta-se hipoecoico com fibras paralelas e peritend&o hipoecoico®.

Na regido infrapatelar, observa-se ligamento patelar como uma estrutura com
ecotextura de fibras paralelas, hiperecoica e com uma linha continua hiperecoica que representa
o peritenddo. O ligamento cruzado cranial € visto como uma faixa hipoecoica que se estende da
margem cranial do platd tibial até entre os condilos femorais. O ligamento cruzado caudal
apresenta ecogenicidade semelhante ao cranial, visualizado préximo a insercéo femoral®.

As regides lateral e medial apresentam aspectos semelhantes: na por¢do proximal,
condilo femoral lateral e medial e na porcdo distal, condilo tibial lateral e medial,
respectivamente. Os meniscos sao identificados como uma estrutura triangular hipoecoica em
relagdo ao ligamento patelar, de ecotextura homogénea. A diferenga entre essas regides é a
presenca do tenddo de origem do musculo extensor digital longo superficial ao menisco lateral,
que se apresenta hipoecoico, circundado por um prolongamento hipoecoico da membrana
sinovial®®%?,

O aspecto ultrassonografico normal do ligamento patelar lateral de equinos foi
descrito por Gottlieb et al.>? dividido em seis regides e avaliado em corte longitudinal e
transversal. Na origem do ligamento na patela (ori) o aspecto de fibras hiperecoicas paralelas
intercaladas por regides hipoecoicas é predominante. O local de inser¢do do ligamento na tibia
(ins) no corte transversal é observado um formato achatado com linhas anecoicas irregulares
em sua face profunda, que ao corte longitudinal aparecem como areas anecoicas irregulares
entre as fibras hiperecoicas do tenddo com visualizagdo do local de insercdo das fibras
ligamentares na linha 6ssea.

O ligamento patelar intermédio no equino possui linhas hipoecoicas que se
originam na linha Gssea da patela e se inserem na linha 0ssea da tibia. Ao corte transversal do
ligamento em sua porcdo mais distal, observa-se linhas hipoecoicas em formato radial, que
representam a presenca de tecido conjuntivo denso e ndo podem ser confundidas com uma
lesdo°!. No equino, o corno cranial do menisco medial possui formato triangular, sua textura é
heterogénea, pois aparecem linhas hipoecoicas horizontais que representam as camadas naturais
do menisco®.

Em ovinos, poucos relatos sobre ultrassonografia articular foram realizados, e os
pardmetros imaginolégicos de referéncia da a articulagdo femorotibiopatelar para a espécie séo

ainda mais escassos™®. A figura 4a demonstra um corte transversal desta articulagdo a nivel do
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terco médio do ligamento patelar. Nesta imagem, é possivel identificar os aspectos normais do
ligamento patelar, troclea femoral e tecido subcutaneo adjacente®. Ao corte longitudinal da
porcdo lateral da articulacdo femorotibial, é possivel a visualizacdo da pele, tecido subcutaneo

e das linhas Gsseas do fémur e tibia com um espaco articular presente entre estas® (figura 4b).

Figura 4 — Avaliacdo ultrassonografica em articulacdo femorotibiopatelar em ovino. (A) Corte
transversal da articulacdo femoropatelar de ovino. O ligamento patelar esta
marcado entre as cruzes brancas, de sete milimetros de espessura. As setas amarelas
demonstram a linha éssea da troclea femoral. A linha hiperecoica na extremidade
direita da imagem é a pele. (B) Corte longitudinal da articulagcdo femorotibial de
um ovino em sua porcéo lateral. F — fémur; T — tibia; asterisco — espago articular
femorotibial. Foi utilizado um transdutor linear de 7,5 MHz de frequéncia com o
emprego do stand off pad.

Fonte: Adaptado de Macrae e Scott®.

Ainda em estudo em ovinos, a ultrassonografia em corte longitudinal da articulacao
femorotibial no nivel da crista lateral da trclea femoral, é possivel identificar a crista lateral da
tréclea femoral e o condilo tibial lateral como linhas hiperecoicas com sombra acustica. Por
possuir ecogenicidade semelhante, a capsula articular ndo p6de ser identificada como uma linha
isolada do ligamento patelar. Em posicdo mais profunda que o ligamento patelar e a capsula
articular, o coxim gorduroso infrapatelar aparece como um tridngulo hipoecoico delimitado
pela linha éssea do fémur e da tibia em seus limites proximal e distal, respectivamente. Como
o0 corno cranial do menisco medial se apresenta hipoecoico em relagdo ao coxim gorduroso
infrapatelar permite a distingdo entre as estruturas. O ligamento patelar é identificado como um

feixe hipoecoico de textura homogénea® (figura 5).
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Figura 5 — Ultrassonografia da articulacdo femorotibial de um ovino de 2 anos. O transdutor esta posicionado
craniolateral, em cima da crista lateral da troclea femoral, em um corte transversal. A articulagdo esta
flexionada. (a) — crista lateral da tréclea femoral; (b) — condilo tibial lateral; ambas estruturas aparecem
como linhas hiperecoicas com sombra acustica logo abaixo. (¢) — a capsula articular ndo pbde ser
identificada como uma linha isolada do ligamento patelar; (d) — coxim gorduroso infrapatelar; (e) —
corno cranial do menisco medial se apresenta hipoecoico em relagdo ao coxim gorduroso infrapatelar;
(f) — o ligamento patelar é identificado como um feixe hipoecoico de textura homogénea. Foi utilizado
um transdutor linear de 7,5 MHz de frequéncia.

Fonte: Sideri & Tsioli®.

2.4.2. Aspectos alterados dos parametros ultrassonograficos das articulaces

A ultrassonografia foi utilizada para avaliacdo da inflamacao articular no cdo, com
objetivo de identificar a presenca de hipertrofia sinovial, efusao articular e tecido intra-articular
reativo. Cita-se dentre as alteracdes a visualizacdo de espaco anecoico circundando massa
hiperecoica anormal entre o espaco intercondilar cranial da tibia e os condilos femorais®*®°.
Ainda na espécie canina, lesbes cronicas no ligamento patelar podem induzir a mineralizagéo.
A linha 6ssea do fémur é uma linha hiperecoica de formato convexo com sombra acustica. A
patela é definida como uma linha hiperecoica seguida de sombra acustica em posi¢do proximal
e superficial em relacdo a linha femoral e o limite dsseo da tibia € uma curta linha hiperecoica
seguida de sombra acustica localizada na porcdo mais distal da imagem com mesma
profundidade em relagdo a linha 6ssea patelar. O ligamento patelar é visto como um feixe
hipoecoico, que se inicia na por¢do proximal na patela. Proximo a origem deste ligamento na
patela, pode-se encontrar linha hiperecoica seguida de sombra acustica, que caracteriza
mineralizagdo do ligamento®!. Pode-se detectar ainda a ruptura do menisco medial, uma
alteracéo secundaria a ruptura do ligamento cruzado cranial.

O exame ultrassonografico do liquido sinovial em cdes também é possivel. Na

ruptura do ligamento cruzado cranial alteragdes podem ser observadas devido a propria ruptura,
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como uma mudanga na ecotextura do liquido sinovial proximo ao ligamento rompido. Este tem
a ecogenicidade preservada, mas com a presenca de contetdo hipoecoico observado devido a
presenca de coagulos®.

Relatou-se ultrassonografia da articulacdo femorotibiopatelar em equinos
portadores de osteoartrite e sinovite®?. Uma égua Arabe de 11 anos foi avaliada 12 dias apo6s o
trauma. A ultrassonografia demonstrou ruptura do ligamento em sua porcéo distal representada
por uma area anecoica e fratura da tibia com liberacdo de um pequeno fragmento para o tecido
mole adjacente. No mesmo estudo, um cavalo puro sangue de oito anos foi avaliado por
ultrassonografia articular 23 dias ap6s sofrer trauma decorrente de um coice. Na insercdo do
ligamento patelar lateral a tibia, foi observada lesdo de grande area deste, e fragmentacdo da
superficie tibial. A radiografia da articulacdo deste animal permitiu apenas a identificacdo de
um fragmento 6sseo da crista tibial solto que sugeria uma fratura por avulsio®. Relatou-se
ainda o diagndstico ultrassonografico de colapso de menisco em equinos®?.

A identificacdo de alteracbes da articulacdo femorotibiopatelar por meio da
ultrassonografia no caso dos ovinos é pouco relatada. Em caso relatado, um ovino de oito meses,
raca Greyface, apresentou claudicacdo de membro pélvico. Ao exame fisico, foi observada
distensdo da articulacdo femorotibiopatelar e dor a palpacdo. O exame ultrassonogréfico
demonstrou aumento do liquido sinovial caracterizado por uma area anecoica/hipoecoica entre
a superficie articular e a capsula articular, que se apresentou espessa com 15mm (Figura 6).

A inflamacdo da articulacdo sinovial provoca mudancas na producao e composicao
do seu liquido. Estas alteracfes podem ser identificadas e classificadas por ultrassonografia em
trés aspectos. Dentro destes trés, pode ser avaliado de acordo com a quantidade de efusdo como
ausente quando ha apenas a quantidade de liquido observada em uma articulagdo normal; leve,
guando houve um pequeno aumento do liquido ou quando este evidenciou um recesso nao
normalmente visto; e acentuada, quando houve um aumento significante do liquido sinovial
(Figura 7). O segundo aspecto avaliado é quanto a ecogenicidade do liquido sinovial, que pode
ser anecoico ou hipoecoico. Por Gltimo, a presenca de pontos hiperecoicos como presente ou
ausente é avaliada, e este Ultimo ainda deve ser diferenciado da presenca ou ndo de fibrina. Na

mesma articulagdo, uma ou mais destas situacdes podem ser observadas®®.



Figura 6 — Imagem ultrassonogréafica da
articulacdo femorotibial em
ovino, em corte longitudinal,
aspecto lateral. Linha 6ssea do
fémur (setas amarelas). Espago
articular entre fémur e tibia
(asterisco). Limites da capsula
articular espessada (15mm;
cruzes amarelas). O liquido
sinovial (conteudo hipoecoico a
anecoico) apresenta-se
aumentado de volume.

Fonte: Macrae & Scott®.

Figura 7 — Posicdo ecografica transversal da
regido lateral da articulacdo
femorotibiopatelar de um equino. E
observada a presenca acentuada de
liquido sinovial anecoico
(asterisco). 1 — Musculo fibular
terceiro; 2 — Musculo extensor
longo do dedo.

Fonte: Adaptado de Beccati et al.®.
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Em ruminantes, este método de avaliacdo € Util no diagndstico de artrite. Em
articulacdes sépticas, foi observada a presenca de liquido sinovial completamente hipoecoico.
Além disso, o0 aumento de volume de liquido hipoecoico com ou sem particulas hiperecoicas é
indicativo de artrite séptica. Articulacbes em que a puncdo ndo extrai volume de liquido
suficiente foram identificadas por meio de ultrassonografia com presenca de fibrina, o que
também confirma a presenca de artrite®”8, Na artrite fibrinosa, o volume de liquido sinovial
pode estar significativamente maior e aumenta sua ecogenicidade de anecoico para hipoecoico.
Ao corte longitudinal da regido infrapatelar em um bovino com poliartrite séptica, com

visualizacdo da crista troclear femoral lateral, pode-se observar presenca de liquido

serofibrinoso (Figura 8)*°.

Figura 8 — Corte transversal da articulacio femorotibiopatelar de um bovino da raca Simental com quatro semanas
de idade com poliartrite séptica. A imagem foi feita na regido infrapatelar em posigéo craniolateral, em
cima da crista troclear femoral lateral (Kn). A cépsula articular se encontra distendida (GK), e h4 a
presenca de grande quantidade de contelido hipoecoico de textura heterogénea, que sugere o liquido
sinovial serofibrinoso (Rez). Na porcéo distal da crista troclear femoral (lat FRK) uma leséo do 0sso
subcondral pode ser vista, e ha a presenca de osteomielite (OM). Ti = tibia. A foto adjacente demonstra
0 aspecto do liquido coletado por artrocentese.
Fonte: Adaptado de Kofler®.

Apesar de relatos da ultrassonografia no diagnostico das alteracdes articulares em
diversas espécies animais, ha uma lacuna na literatura quanto a padronizacdo da avaliagdo da
articulacdo femorotibiopatelar na espécie ovina em condicdes fisioldgicas e patoldgicas. O
modelo experimental de sinovite da referida articulagdo em ovinos, bem como as posi¢oes

ultrassonograficas para avaliar as possiveis alteracdes causadas por essa condigdo patoldgica,
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ainda ndo foi estabelecido. Justifica-se, portanto, a necessidade de mais estudos para o
estabelecimento desse modelo.

Diante desses fatos, levantou-se as seguintes hipdteses cientificas no presente
estudo: (Ho) h& alteragBes femorotibiopatelares detectaveis mediante diferentes posicoes de
projecBes ultrassonograficas em ovinos experimentalmente induzidos sinovite por
lipopolissacarideo; (H1) ndo ha alteracGes femorotibiopatelares detectaveis mediante diferentes
posicOes de projecdes ultrassonograficas em ovinos experimentalmente induzidos sinovite por

lipopolissacarideo.
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3. OBJETIVO

O objetivo do presente estudo foi avaliar as alteragcfes ultrassonogréaficas sugestivas
de sinovite em articulacdo femorotibiopatelar de ovinos experimentalmente submetidos a

infiltracdo intra-articular de lipopolissacarideo de E. coli.
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CAPITULO 2 - ULTRASSONOGRAFIA DA ARTICULACAO
FEMOROTIBIOPATELAR EM OVINOS SUBMETIDOS A INDUCAO DE SINOVITE
POR LIPOPOLISSACARIDEO

Redigido de acordo com as normas do perioédico Arquivo Brasileiro de Medicina Veterinaria e
Zootecnia (Anexo A)

[Ultrasound assessment of sheep stifle joint undergone lipopolysaccharide-induced synovitis]

ABSTRACT

Twelve male crossbreed sheep (Santa Inés x Dorper), weighing between 38.9 + 5.9kg and aged
between 9 and 12 months were used. The animals were evaluated along time for
ultrasonographic changes of the right stifle joint induced by the intra-articular infiltration of 0.5
pg of lipopolysaccharide extract of E. coli, by paraligamentar arthrocentesis. The evaluation
was made at the basal time (M0), and 12 (M12), 24 (M24), 48 (M48), 72 (M72) and 120 (M120)
hours after infiltration. The echographic evaluation was made by bidimensional mode in nine
diferent positions. Four of these positions were based in a study in dogs and five was previously
evaluated by the investigation of the articular cavities substantiated in an anatomic study. Seven
between nine positions resulted in echographic signs of synovitis. Intra-articular
lipopolysaccharide injection yielded echographic changes in eight out of nine positions
scanning positions at the ovine stifle joint. Lateral and medial area projections presented
changes in 8 (66.7%) and 11 animals (91.7%) respectively. All animals presented ultrasound
sign of synovitis at the infrapatelar space, lateral and medial femoropatellar compartments,
craniolateral area, tendon sheath and medial supracondilar recess projections. Stifle joint
ultrasound assessment was efficient for the early detection of intra-articular changes following
infiltration with lipopolysaccharide in the ovine experimental model.

Keywords: Arthritis, Knee, Lameness, Ultrasonography

RESUMO
Foram utilizados 12 ovinos, mesticos (Santa Inés x Dorper), com idade entre 9 e 12 meses,
pesando 38,9 * 5,9kg. Os animais foram avaliados quanto as alteracGes ultrassonogréaficas da
articulacdo femorotibiopatelar direita, provocadas pela infiltracdo intra-articular com
lipopolissacarideo extraido de parede celular (E. coli), na dose de 0,5 pg, mediante artrocentese

paraligamentar. A avaliagdo foi feita nos momentos basal (M0) e as 12 (M12), 24 (M24), 48
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(M48), 72 (M72) e 120 (M120) horas apds a infiltragdo. A ultrassonografia foi realizada em
modo bidimensional em nove posicdes diferentes. Quatro destas foram baseadas em um estudo
em cdes e cinco foram exploradas previamente por meio da investigacdo das cavidades
articulares fundamentadas em um estudo anatémico. Sete posicOes utilizadas para avaliagdo
resultaram em sinais ecogréficos de sinovite. Foram observadas alteracfes ao exame do
compartimento femorotibial medial, em 11 animais (91,7%), na regido craniolateral, em 10
animais (83,34%), no recesso tendinoso, em 11 animais (91,7%); e no espaco infrapatelar,
porcdes lateral e medial do compartimento femoropatelar e recesso supracondilar medial em
todos os animais (100%). Na regido suprapatelar e no compartimento femorotibial lateral, ndo
foram encontradas alteracdes ecogréficas. A avaliacdo ultrassonografica da articulacdo
femorotibiopatelar foi eficaz na deteccdo precoce de alteracBes promovidas pela infiltragdo
intra-articular de lipopolissacarideo no modelo experimental ovino.

Palavras-chave: Artrite, Claudicagao, Joelho, Ultrassonografia.

INTRODUCAO

A articulacdo femorotibiopatelar é complexa e possui, além do tecido 6sseo,
elementos de tecidos moles. A lesdo destes constitui causa de claudicacdo em animais
domeésticos (Baltzer, 2012). A membrana sinovial é delgada e reveste internamente a capsula
articular, cuja inflamagdo denomina-se sinovite (Hayashi et al., 2011). Esse processo
inflamatorio é deflagrado mediante danos articulares variados. Quando o dano se perpetua, ha
degradacdo da cartilagem articular associada a reabsorcdo de osso subcondral, que predispde
ao desenvolvimento de doencas crénicas como a osteoartrite (Grauw et al. 2009).

A sinovite esta associada clinicamente a sinais inespecificos de doenca sinovial,
como claudicacdo, distensdo articular e dor. Tais sinais ndo séo suficientes para a determinacao
da causa e gravidade da lesdo. Faz-se necessario, portanto, uso de exames complementares
como a ultrassonografia (Grauw et al., 2009; Silva et al., 2013). A ultrassonografia articular
constitui importante técnica de diagnéstico para doencas articulares, pois possui baixo custo,
ndo utiliza radiacdo ionizante, permite a avaliacdo em tempo real da articulacao e ndo € invasiva,
diferente das técnicas de diagnostico por artroscopia ou artrocentese (Hette et al., 2008).
Ademais, possui alta sensibilidade e especificidade para deteccdo de alterac6es de tecidos moles
articulares, incluindo cartilagem articular, ligamentos e meniscos (Oliveira et al., 2009).

A sinovite pode ser induzida experimentalmente em animais por meio da aplicacao

de interleucina 1 beta equina e lipopolissacarideo de parede bacteriana, e apresenta sinais
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semelhantes a sinovite causada de forma natural (Otterness et al., 1994; Miyazaki et al., 2000;
Tanaka et al., 2006; Ross et al., 2012; Park et al., 2015; Henriques et al., 2016; Oliveira et al.,
2018; Oliveira et al., 2018a).

A espécie ovina é utilizada como um dos principais modelos experimentais no
estudo de enfermidades osteoarticulares da articulacdo femorotibiopatelar em humanos (Orth,
2013; Zorzi, 2015). Entretanto, ha lacuna na literatura quanto a padronizacdo da imagem
ultrassonografica dos elementos anatdmicos dessa articulagdo. Os estudos ecogréficos
realizados até 0 momento ndo apresentaram padrédo de avaliacdo detalhada de todas as estruturas
dessa articulacdo (Macrae e Scott, 1999; Hette et al., 2008; Sideri e Tsioli, 2017).

O objetivo desse estudo foi descrever, de forma seriada, 0s aspectos
ultrassonograficos da articulacdo femorotibiopatelar de ovino com sinovite induzida por

infiltracdo intra-articular de lipopolissacarideo de E. coli.

MATERIAL & METODOS

O presente estudo foi conduzido mediante aprovacéo pela Comisséo de Etica no Uso de
Animais da instituicdo sede (CEUA/UFG, protocolo n°® 063/16). Este esta associado a um

estudo sobre dor na articulacdo femorotibiopatelar.

Animais

Foram utilizados 12 ovinos mesti¢os (Santa Inés x Dorper), com idade entre 9 e 12
meses, pesando 38,9 + 5,9kg. Os critérios de inclusdo constaram de higidez perante exame
clinico geral, exames hematoldgicos complementares de hemograma e bioquimicos séricos
(creatinina e ureia), além de ultrassonografia articular em modo bidimensional e radiografia em
projecdes craniocaudal e mediolateral das articulagdes femorotibiopatelares. A auséncia de
alteracOes clinicas, sobretudo de ordem ortopédica, ultrassonograficas, radiolégicas e/ou de
exames complementares também foi considerada para incluséo.

Todos os animais foram submetidos a protocolo de controle ecto e endoparasitario e
vacinacao e seguiram com acompanhamento clinico e laboratorial, por um periodo de adaptacéo
de 10 dias. Os ovinos permaneceram em piquetes de 600 m? durante o experimento. Foram
manejados em pastagem de Brachiaria decumbens e suplementados com sal mineral, feno e
concentrado. A agua foi fornecida em bebedouros artificiais a vontade. Ainda, tiveram acesso

aos estaleiros de alvenaria para descanso.
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Delineamento experimental

Os animais foram avaliados temporalmente (momento basal x pos-tratamento) quanto
as alteracOes ultrassonograficas da articulacdo femorotibiopatelar, provocadas pela infiltracdo
intra-articular de 0,3ml de solucdo tampdo-fosfato (PBS) contendo 0,5 pg de extrato de
lipopolissacarideo de parede de Escherichia coli O55:B5 (LPS L2880, Sigma, St. Louis, MO,
USA), por artrocentese paraligamentar (Vandeweerd, 2012). Para execucdo desta técnica, 0s
animais foram previamente sedados com 0,1mg/kg de xilazina 2%, por via intravenosa
(Xilasin®, Syntec, Santana de Parnaiba, SP, Brasil). Com animal em decUbito lateral direito e
articulacdo em maxima flexdo foi feita tricotomia e antissepsia do local. Introduz-se um cateter
24G, em posicdo medial ao ligamento patelar, no ponto médio entre sua origem e insercao,
guiado por ultrassonografia. Para fins de padronizagéo, as inocula¢fes foram realizadas no
membro pélvico direito. Realizou-se avalia¢Ges ultrassonograficas nos momentos basal (M0) e
as 12 (M12), 24 (M24), 48 (M48), 72 (M72) e 120 (M120) horas apos a infiltracdo com

lipopolissacarideo para a comparacao (basal x pos-tratamento).

Exame ultrassonografico

A sinovite induzida nos animais deste experimento foi comprovada por meio de
avaliacdo da claudicacdo, edema articular e dor a flexdo do membro, além de avaliacdo
biomecanica e por plataforma de pressao, realizados como parte dos procedimentos do estudo
concomitante sobre dor (Bittar, 2017). Para avaliagdo das alteracdes, foi efetuada
ultrassonografia em modo bidimensional da articulagdo femorotibiopatelar direita. Para
realizacdo do exame ultrassonografico foi utilizado aparelho G&E Logig-E® (G&E, Sio Paulo,
SP, Brasil) com transdutor linear multifrequencial (7,5-10MHz) e frequéncia selecionada em
10MHz. Tanto a obtencdo das imagens, quanto a interpretacéo das alteracdes foram realizadas
por um Unico avaliador, o qual foi previamente treinado durante trés semanas consecutivas de
estudo piloto.

Previamente ao exame foi realizada tricotomia ampla da articulacdo femorotibiopatelar
com aparelho automatico e lamina n® 40. No momento do exame foi aplicado gel acustico para
possibilitar melhor contato da pele com o transdutor.

A avaliacdo ultrassonogréfica foi realizada em diferentes acessos ecograficos de acordo
com a area anatbmica abordada. Seguiu-se o padrdo preconizado por Kramer et al. (1998) ao
estudar a articulagdo do joelho em cées, mediante quatro posic¢des do transdutor para avaliacao:

(1) regido suprapatelar; (2) regido lateral, descrita neste trabalho como compartimento
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femorotibial lateral; (3) espaco infrapatelar; e (4) regido medial, descrita neste trabalho como
compartimento femorotibial medial.

Além das quatro posicbes anteriores, foram incluidas mais cinco posicoes
fundamentando-se nas estruturas intra e periarticulares e cavidade articular de acordo com
descrigdes de Vandeweerd et al. (2012) em ovinos: (5) porcéo lateral do compartimento
femoropatelar; (6) porcdo medial do compartimento femoropatelar; (7) regiéo craniolateral; (8)
recesso tendinoso; e (9) recesso supracondilar medial. O exame para obtencdo das imagens foi
realizado em cada animal com um tempo médio de 20 minutos.

Em todas as posic¢des, 0 animal se encontrou em posic¢ao quadrupedal. A articulagdo foi
flexionada em um angulo de 90° nas posi¢oes (3) espaco infrapatelar, (7) regido craniolateral e
(8) recesso tendinoso. Nas demais, a articulacdo foi mantida estendida, na posicdo de apoio.

Em todos os acessos ecograficos, as cavidades e compartimentos articulares foram
avaliados utilizando-se parametros particulares a essas estruturas, quanto a: alteragao de volume
do fluido sinovial, pregueamento da membrana sinovial e celularidade. Essas trés varidveis
foram classificadas quanto as alteragcbes como ausente (-, escore 0), leve (+, escore 1), moderada
(++, escore 2) e acentuada (+++, escore 3).

Na regido suprapatelar (1), foi possivel visualizar o contorno e ecogenicidade da linha
Ossea da patela e do fémur; além desses parametros, foi aferido inclusive a ecotextura do
musculo quadriceps femoral e de seu tend&o.

Ao compartimento femorotibial lateral (2), os parametros linha 6ssea de fémur, da tibia
e placa de crescimento na linha Gssea da tibia foram apreciados quanto ao contorno e
ecogenicidade. O menisco lateral e o ligamento colateral lateral foram inclusive avaliados
quanto a ecotextura. O compartimento femorotibial lateral foi estudado quanto ao
pregueamento da membrana sinovial, celularidade e alteracdo de volume (Anexo B).

A projecéo do espaco infrapatelar (3), observou-se o contorno e a ecogenicidade da linha
0ssea do fémur e da tibia. Ainda, analisou-se o ligamento patelar e coxim gorduroso infrapatelar
qguanto a ecotextura. O aumento de volume, o pregueamento da membrana sinovial e a
celularidade foram investigados na porcéo cranial do compartimento femorotibial (Anexo C).

No compartimento femorotibial medial (4), considerou-se contorno e ecogenicidade das
linhas oOsseas de fémur, tibia e placa de crescimento. Examinou-se ainda ecotextura nas
estruturas, menisco medial e ligamento colateral medial. Aumento de volume, pregueamento
da membrana sinovial e celularidade foram classificados no compartimento femorotibial medial
(Anexo D).
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Na porcdo lateral do compartimento femoropatelar (5), foi visto contorno e
ecogenicidade de linha dssea do fémur e placa de crescimento. Observou-se inclusive a
ecotextura do musculo vasto lateral. Aumento de volume, pregueamento da membrana sinovial
e celularidade foram mensurados lateralmente ao compartimento femoropatelar (Anexo E).

A projecio da porcdo medial do compartimento femoropatelar (6), foi notado contorno
e ecogenicidade de linha éssea do fémur e placa de crescimento. Foi achado também ecotextura
no musculo vasto medial. Classificou-se aumento de volume, pregueamento da membrana
sinovial e celularidade no compartimento femoropatelar, vista medial (Anexo F).

Na regido craniolateral (7), a linha 6ssea do fémur e da tibia foram contemplados quanto
ao contorno e ecogenicidade. Complementarmente, o coxim gorduroso infrapatelar e do tend&o
de origem no fémur em comum dos musculos fibular terceiro, extensor longo dos dedos e
extensor do dedo I1l foram classificados para ecotextura. Aumento de volume, pregueamento
da membrana sinovial e celularidade foram avaliados no compartimento femorotibial, segmento
craniolateral (Anexo G).

Na avaliacdo do recesso tendinoso (8), foi considerada a linha 6ssea da tibia e a placa
de crescimento quanto a contorno e ecogenicidade. Foi estudado suplementarmente ecotextura
do tenddo de origem dos musculos fibular terceiro, extensor longo dos dedos e extensor do dedo
I1l. Aumento de volume, pregueamento da membrana sinovial e celularidade foram avaliados
na bainha do tenddo de origem dos musculos fibular terceiro, extensor longo dos dedos e
extensor do dedo 111, denominado recesso tendinoso (Anexo H).

No recesso supracondilar medial (9), foi identificado o contorno e ecogenicidade de
linha dssea do fémur. Além desses pardmetros, ecotextura foi observada dos musculos
semimembranaceo e gracil. Aumento de volume, pregueamento da membrana sinovial e

celularidade foram mensurados no recesso supracondilar medial (Anexo 1).

Analise estatistica
Para variaveis qualitativas (aumento de tamanho da cavidade articular, pregueamento

da membrana sinovial, celularidade na cavidade articular) foi utilizado o teste de Friedman e
teste post-hoc de Dunn para comparagdo aos pares (MO x M12-120). Para todos os testes, 0

nivel de significancia foi de 5%.

RESULTADOS
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A aplicacdo intra-articular de lipopolissacarideo de E. coli resultou em sinais
ecogréficos de sinovite em pelo menos um dos momentos no compartimento femorotibial
medial, em 11 animais (91,7%), na regido craniolateral, em 10 animais (83,34%), no recesso
tendinoso, em 11 animais (91,7%); e no espaco infrapatelar, porcdes lateral e medial do
compartimento femoropatelar e recesso supracondilar medial em todos os animais (100%).
Todos os sinais relacionados a sinovite (aumento de volume do fluido sinovial, pregueamento
da membrana sinovial e celularidade na cavidade articular) foram identificados precocemente,
12 horas ap0s a inoculacdo. Os mesmos sinais regrediram dados 120 horas ap0s a inoculacao,
visto que ndo foram observadas diferencas entre as imagens do momento basal e do momento
M120 em nenhuma posicdo ecografica (Tabela 1).

Na regido suprapatelar e na posicao do compartimento femorotibial lateral, ndo houve
qualquer tipo de alteracdo em nenhuma das estruturas avaliadas, entre 0s momentos, em
nenhum dos animais avaliados.

A posicio do transdutor no espaco infrapatelar, ndo foi observado pregueamento da
membrana sinovial (p=0,5046) tampouco celularidade cavitaria (p=0,0070). O aumento de
volume do fluido sinovial apresentou diferenca (p=0,0002) em doze animais (100%) apenas

quando comparados os momentos MO e M24 horas (Figuras 9a e 9b).

Tabela 1. Incidéncia de alteragdes estatisticamente significativas quando comparados o0s
momentos pos inoculacdo com 0 momento basal, em diferentes acessos ecograficos.
AUMENTO DE VOLUME DO FLUIDO SINOVIAL
MO0 x M12 MO0 x M24 MO x M48 MO x M72 MO0 x M120
3-EIP 12 (100%)
4-CFTM 11 (91,7%)
5-CFPL 12 (100%) 11 (91,7%) 11 (91,7%)
n 6-CFPM 12 (100%) 10 (83,34%) 10 (83,34%) 10 (83,34%)
7-RCL 10 (83,34%) 9 (75,0%) 9 (75,0%)
8-RT 11 (91,7%) 11 (91,7%)
9-RSCM 12 (100%) 12 (100%) 10 (83,34%)
PREGUEAMENTO DA MEMBRANA SINOVIAL
5-CFPL 11(91,7%) 8(66,67%) 8(66,67%) 8 (66,67%)
9-RSCM 10 (83,34%)
CELULARIDADE NA CAVIDADE ARTICULAR
8-RT 9 (75,0%)
9-RSCM 9 (75,0%)
EIP = espaco infrapatelar; CFTM = compartimento femorotibial medial; CFPL = porc¢éo
lateral do compartimento femoropatelar; CFPM = porcdo medial do compartimento
femoropatelar; RCL = regido craniolateral; RT = recesso tendinoso; RSCM = recesso
supracondilar medial.

n

Na posicdo do compartimento femorotibial medial, pregueamento da membrana

sinovial (p=0,1149) e a celularidade na cavidade articular (p=0,4159) nao foram observadas.
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Porém, houve diferenca (p=0.0001) no tamanho da cavidade articular quando comparado o
momento M24 horas em relagdo ao parametro basal em onze animais (91,67%) (Figuras 9c e
9d).

A posicdo do transdutor para avaliagdo da porcdo lateral do compartimento
femoropatelar permitiu a visualizagdo de aumento de volume da cavidade articular (p=0,0001)
quando comparado 0 momento basal a0 M12 em doze animais (100%), e aos M24, M48 e M72

em dez animais (83,34%). O pregueamento da cavidade articular (p=0,0001) foi observado

como alterado em relacdo ao basal no momento M12 em onze animais (91,67%), e nos
momentos M24, M48 e M72 em oito animais (66,67%) (figuras 10a e 10b).

Figura 9. Ultrassonografia da articulagdo femorotibiopatelar de ovino baseada no padréo
preconizado por Kramer et al. (1999), ao estudar a articulacéo do joelho em cédes. Uma imagem
normal e outra imagem com alteracfes caracteristicas de sinovite foram pareadas para cada
posicdo. A: regido infrapatelar no momento MO. F. fémur; T. tibia; Lp. Ligamento patelar; Cx.
Coxim gorduroso infrapatelar; Cv. Cavidade articular — porgdo cranial do compartimento
femorotibial. B: regido infrapatelar no momento M24. F. fémur; T. tibia; Lp. Ligamento patelar;
Cx. Coxim gorduroso infrapatelar; Cv. Cavidade articular — porcédo cranial do compartimento
femorotibial. C. compartimento femorotibial medial no momento MO. F. fémur; T. tibia; Lcm.
Ligamento colateral medial; mm. Menisco medial; Cv. Cavidade articular — porcdo medial do
compartimento femorotibial medial. D: regido medial no momento M24. F. fémur; T. tibia;
Lcm. Ligamento colateral medial; mm. Menisco medial; Cv. Cavidade articular — porgéo
medial do compartimento femorotibial medial.

A imagem da porcdo medial do compartimento femoropatelar ndo foi observado
pregueamento da membrana sinovial nem celularidade na cavidade articular em nenhum dos

momentos. Ainda nesta posicdo, foi observada diferenca significativa (p=0,0001) quanto ao
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aumento de volume do fluido sinovial do momento M12 em doze animais (100%), e dos
momentos M24, M48 e M72 em dez animais (83,34%) quando comparados ao momento basal
(MO) (figuras 10c e 10d).

A posicdo craniolateral da articulacdo femorotibiopatelar nao foi observada celularidade
nem pregueamento na cavidade articular em nenhum dos animais avaliados. Foi observada
diferenca (p=0,0014) na avaliag&o do aumento de volume do fluido sinovial decorridas 12 horas
em dez animais (83,34%), e 24 e 48 horas em nove animais (75,0%) (figuras 10e e 10f).

Ao avaliar a ultrassonografia um segmento longitudinal do recesso tendinoso, o
pregueamento da membrana sinovial ndo foi observado. A celularidade cavitaria apresentou
diferenga significativa (p=0,0001), quando comparado ao momento basal 0 momento 48 horas
em nove animais (75,0%). Nos momentos M24 e M48 (11 animais, 91,67%) detectou-se
distensdo da cavidade articular (p=0,0001) em relacdo ao parametro inicial (momento 0)
(figuras 10g e 10h).

Figura 10. Ultrassonografia do compartimento femoropatelar com posi¢des fundamentadas nas
estruturas intra e periarticulares e cavidade articular de acordo com descri¢des de VVandeweerd
et al. (2012) em ovinos. Uma imagem normal e outra imagem com alteracdes caracteristicas de
sinovite foram pareadas para cada posicdo. A: regido de porcao lateral do compartimento
femoropatelar no momento MO. F. fémur; Mm. Ventre muscular do muasculo vasto lateral; Cv.
Cavidade articular — porcdo lateral do compartimento femoropatelar. B: regido de porcdo lateral
do compartimento femoropatelar no momento M12. F. fémur; Mm. Ventre muscular do
masculo vasto lateral; Cv. Cavidade articular — porc¢&o lateral do compartimento femoropatelar.
C: regido de porcdo medial do compartimento femoropatelar no momento MO. F. fémur; Mm.
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Ventre muscular do musculo vasto medial; Cv. Cavidade articular — porcdo medial do
compartimento femoropatelar. D: regido de porcdo medial do compartimento femoropatelar no
momento M24. F. fémur; Mm. Ventre muscular do musculo vasto medial; Cv. Cavidade
articular — porcdo medial do compartimento femoropatelar.

Figura 11. Ultrassonografia das posi¢des fundamentadas nas estruturas intra e periarticulares e
cavidade articular de acordo com descri¢gdes de Vandeweerd et al. (2012) em ovinos. Uma
imagem normal e outra imagem com alteragdes caracteristicas de sinovite foram pareadas para
cada posigdo. A: regido craniolateral no momento MO. F. fémur; T. tibia; T.Ex. Tenddo de
origem no fémur em comum dos masculos fibular terceiro, extensor longo dos dedos e extensor
do dedo I11; Cx. Coxim gorduroso infrapatelar; Cv. Cavidade articular - porcao craniolateral do
compartimento femorotibial. B: regido craniolateral no momento M48. F. fémur; T. tibia; T.Ex.
Tend&o de origem no fémur em comum dos musculos fibular terceiro, extensor longo dos dedos
e extensor do dedo IlI; Cx. Coxim gorduroso infrapatelar; Cv. Cavidade articular - porcao
craniolateral do compartimento femorotibial. C: bainha do tenddo de origem dos musculos
extensores no momento MO. T. tibia; T.Ex. Tenddo de origem no fémur em comum dos
masculos fibular terceiro, extensor longo dos dedos e extensor do dedo Ill; Cv. Cavidade
articular — recesso tendinoso. D: bainha do tenddo de origem dos musculos extensores no
momento M24. T. tibia; T.Ex. Tenddo de origem no fémur em comum dos musculos fibular
terceiro, extensor longo dos dedos e extensor do dedo IlI; Cv. Cavidade articular — recesso
tendinoso. E: recesso supracondilar medial no momento MO. F. fémur; Mm. Ventre muscular
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dos musculos semimembrandceo e gracil; V.S. Veia safena medial. F: recesso supracondilar
medial no momento M24. F. fémur; Mm. Ventre muscular dos musculos semimembranaceo e
gracil; V.S. Veia safena medial. Cv. Cavidade articular — recesso supracondilar medial.

Na posicdo do transdutor para avaliagdo de um segmento longitudinal do recesso
supracondilar medial o aumento de volume do fluido sinovial foi significativo (p=0,0001). Essa
diferenca foi observada nos momentos 12 e 24 horas, em 12 animais (100%) e 48 horas em dez
animais (83,34%). Foi observada diferenca (p=0,0007) também na presenca de pregueamento
da membrana sinovial no momento M12 em dez animais (83,34%). A celularidade na
membrana sinovial apresentou diferenca apenas na comparacgao entre momentos 0 e 12 horas
(p=0,0004) em nove animais (75,0%) (figuras 10i e 10j).

DISCUSSAO

A distenséo, com consequente aumento de volume articular, foi uma das principais
alteracbes ecograficas encontradas nesse estudo envolvendo a sinovite induzida por
lipopolissacarideo, utilizando a espécie ovina como modelo experimental. Neste experimento,
em sete das nove acessos ecograficos, a efusdo articular foi observada como aumento do volume
do liquido sinovial em pelo menos um dos momentos apds inoculacdo. Esta foi a alteracdo mais
observada em relacdo a incidéncia de animais observados e numero de regides acometidas. A
efusdo articular foi avaliada na posicao ecografica suprapatelar em pacientes humanos, descrita
como conteddo intra-articular anecoico ou hipoecoico moével, que se deforma perante
compresséo local (Bevers et al., 2014). Em equinos com leséo meniscal, foi observada em maior
frequéncia no compartimento femorotibial medial e em menor frequéncia no compartimento
femorotibial lateral. O compartimento femoropatelar também foi avaliado, porém, ndo foram
observadas alteragdes relacionadas a sinovite, diferente do observado em humanos (De
Busscher et al., 2006). O presente estudo evidencia alteracfes que se assemelham as observadas
em humanos, visto que tanto na porgéo lateral quanto medial do compartimento femoropatelar,
0 aumento de volume foi 0 mais incidente.

O volume de liquido sinovial na articulacdo femorotibiopatelar de ovinos varia de
0,67 mla 1,19 mL, com média de 0,93 mL (Vandeweerd et al., 2013). O volume de solucéo de
lipopolissacarideo utilizada para indugdo da sinovite nesse estudo foi de 0,3 mL. Esta
guantidade ndo foi suficiente para causar a distensdo observada nas acessos ecograficos. Em

estudo na espécie ovina, foi necessario administrar 10 mL de solucdo de ioxaglato de
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meglumina e de sédio para obter minima contrapressao dentro da articulagdo, indicando sua
capacidade volumétrica méxima (Vandeweerd et al., 2012). Dessa forma, acredita-se que no
presente estudo obteve-se aumento do volume do liquido sinovial mediado pela inflamacdo, e
ndo pelo volume injetado.

O tecido epitelial da membrana sinovial é estimulado pelo fator de necrose tumoral
a, interleucina-1 e interleucina-6 liberadas por macréfagos diante da agressao, incluindo a
presenca de lipopolissacarideo. Este sofre hiperplasia, com infiltrado monocitico e linfocitico
na camada subepitelial. Macroscopicamente, € visto na membrana sinovial um espessamento
difuso, associado a formacdo de nédulos (Abdalmula et al., 2014; Botez et al., 2013; Gros,
2017; Hayashi et al., 2011). Esta alteracdo macroscodpica foi identificada neste trabalho como
pregueamento da membrana sinovial ao exame ecografico. A imagem ecografica desta
alteracdo neste estudo foi determinada como a presenca de estrutura hipoecoica de formato
irregular que reveste internamente a cavidade articular (pregueamento) e sem mobilidade dentro
do liquido sinovial. Estes sinais condizem com o observado em imagens ecograficas de
articulac6es de humanos (Bevers et al., 2014; Hull et al., 2016) e equinos (De Busscher et al.,
2006) com sinovite.

A hipertrofia de membrana sinovial de humanos foi considerada como um tecido
intra-articular hipoecoico anormal ndo destacavel da cépsula articular e que ndo altera seu
formato perante compressdo. Este aspecto foi observado em posi¢do ecografica longitudinal da
bolsa suprapatelar do joelho de humanos com osteoartrite (Bevers et al., 2014). O sitio em que
essa alteracdo foi observada em humanos é semelhante ao descrito no presente estudo em ovinos
(segmento lateral do compartimento femoropatelar), ambas relacionadas ao compartimento
femoropatelar. Hull et al. (2016) quantificaram a espessura da membrana sinovial observada
em imagem ecografica por meio de software que conta o nimero de pixels presentes em
determinada area. Foi observado aumento da espessura desta estrutura em pacientes humanos
com sinovite na articulagdo metacarpofalangeana causada por artrite reumatoide. Em equinos,
em local diferente do observado no presente estudo, a proliferacdo de membrana sinovial
também foi observada ao estudo ecografico do compartimento femorotibial medial de equinos
com lesd@o meniscal (De Busscher et al., 2006). De maneira semelhante ao encontrado em
humanos (Bevers et al., 2014; Hull et al., 2016), foi possivel identificar a proliferacdo da
membrana sinovial como sinal de sinovite em ovinos por meio de exame ecogréafico.

A celularidade na cavidade articular foi descrita no presente experimento como
pontos hiperecoicos em suspensdo no liquido sinovial e com mobilidade, sem formacdo de

sombra acustica. Em equinos com lesdo meniscal, no compartimento femorotibial medial foi
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possivel observar sinais semelhantes (De Busscher et al., 2006). Este aspecto ecografico €
compativel com particulas de fibrina, debris meniscais e cartilaginosos liberados no liquido
sinovial (Denoix e Audigié, 2001). Acredita-se que neste trabalho a celularidade esteja
relacionada a presenca de particulas de fibrina resultantes da sinovite por lipopolissacarideo,
pois ndo foi observada alteragdo a imagem ecografica de meniscos e cartilagens. A regido que
a celularidade foi identificada em ovinos (recesso supracondilar medial e no recesso tendinoso)
foi diferente do relatado em outras espécies (Denoix e Audigié, 2001; De Busscher et al., 2006).
Estes recessos, que sao inexistentes ou proporcionalmente menores em outras espécies, estao
localizados distantes de superficies articulares, o que causa a diminui¢do da movimentacdo do
liquido sinovial. Sup®e-se que a estase do liquido sinovial facilite a sedimentagdo de debris, 0
gue aumenta a chance de visualizacdo destes.

Os trés sinais sugestivos de sinovite foram possiveis de serem identificados a partir
de 12 horas ap06s a inducédo da inflamac&o. Isto constitui um dado que reforca a importancia do
exame ecografico articular, principalmente para a deteccdo de lesdes muito precoces. Em
contrapartida, o exame radiografico da mesma articulacdo € capaz de identificar lesdes
relacionadas a enfermidades cronicas, como osteocondrose (Beccati et al., 2013) e osteofitoses
(Lasalle, De et al., 2016).

Um aspecto importante do presente estudo foi o estabelecimento da espécie ovina
como modelo experimental de avaliacdo ecografica da articulacdo femorotibiopatelar na
sinovite. Ao conhecimento dos autores, ndo foram encontrados, até o momento, estudos
consistentes sobre o estabelecimento de acessos ecograficos para avaliacdo dos diversos
constituintes articulares dessa articulacdo em ovinos. A espécie ovina € de facil contencéao
fisica, com comportamento ddécil, e a articulacdo do joelho é a que mais se assemelha a da
espécie humana para estudos de enfermidades osteoarticulares e de técnicas cirdrgicas em
comparacao a outras espécies (Osterhoff et al., 2011; Proffen et al., 2012). Ademais, na opinido
dos autores, possui dimensdes articulares ideais para a execu¢do do exame ultrassonografico.
Ressalte-se que o presente estudo constituiu parte de um projeto maior, em que 0S MesmMos
ovinos foram avaliados e tratados quanto a dor articular (Bittar, 2017). A otimizacg&o e reducao
no numero de animais submetidos a situagdes experimentais estressoras constitui um dos
principios de ética de seu uso em experimentacdo (COBEA, 2018).

As limitagcOes desse estudo referem-se a escassez de relatos estabelecem paralelo
entre sinovite e exame ecogréafico articular na espécie ovina, o que limitou a padronizacao de
procedimentos. Quatro entre nove acessos ecograficos utilizadas foram adaptadas de estudo em

caes (Kramer et al., 1998). As demais posic¢des, foram exploradas durante a fase preliminar do
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experimento, com fundamento em um artigo sobre exame contrastado de tomografia
computadorizada e radiografia da cavidade articular femorotibiopatelar de ovinos (Vandeweerd
et al., 2012). O exame ecografico articular € de dificil realizacdo e interpretacdo. Portanto, foi
necessario exaustivo treinamento do avaliador para a execucdo dos procedimentos

experimentais.

CONCLUSOES

A ultrassonografia da articulacéo femorotibiopatelar de ovinos foi eficaz na deteccédo de
forma precoce de sinais de sinovite induzida experimentalmente por infiltragédo intra-articular
de lipopolissacarideo de E. coli. O sinal relacionado a sinovite mais incidente foi aumento de
volume da cavidade articular, seguido de pregueamento da membrana sinovial e celularidade

na cavidade articular, predominantemente vistos as 12, 24 e 48 horas ap0s infiltracéo.
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Figura. Compreende gualguer ilustracéo que apresente
linhas e pontos: desenhe, fotografia, grafico, flusograma,
esquema etc. A legenda recebe inicialmente a palavra
Figura, seguida do numerc de ordem em algarismo arabico
e ponto (ex.: Figura 1.) e & citada no texto como Fig
seguida de ponto e de numero de ordem (ex.: Fig.1),
mesmao se ctar mais de uma figura (ex.: Fig. 1, 2 e 3}.
Além de inseridas ne corpo do texto, fotografias e desenhos
devemn também ser enviados no formato PG com alta
qualidade, em um arguive zipado, anexado no campo
proprio de submissao, na tela de registro do artigo. As
figuras devem ser obrigatoriamente inseridas no corpo do
texto de preferéncia apds a sua primeira citag3o.

Mota: Teda tabela efou figura que j2 tenha sido publicada
deve conter, abaixo da legenda, informagdo sobre a fonte
[autor, autorizagdo de uso, data) e a correspondents
referénda deve figurar nas Referéncias.

Discussdo: Discutir somente os resultades obtidos no trabalhe. (Obs.:
Az segies Resultados e Discussdo poderdo ser apresentadas em
conjunto a juizo do autor, sem prejudicar qualguer uma das partes).

Conclusdes: Az conclusfes devem apoiar-se nos resultades da
pesguisa executada & serem apresentadas de forma objetiva, SEM
revisdo de literatura, discussdo, repeticdo de resultados &
especulacies,

Agradecimentos: Naoc obrigatorio. Devem ser concisaments
expressados.

Referéncias: As referéncias devem ser relacionadas em ordem
alfabética, dando-se preferéncia a artiges publicados em revistas
nacionais e internacionais, indexadas. Livros e teses devem sar
referenciados o minimeo pessivel, portanto, somente quando
indispensaveis. S3o adotadas as normas gerais da ABNT, adaptadas
para o ABMVZ, conferme exemplos:
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Como referenciar:

1. Citagoes no texto

A indicacae da fonte entre parénteses sucede a citagao
para evitar interrupcao na sequéndia do texto, conforme
exemplos:

« autoria unica: (Silva, 1971) ou Silva (1971);
(Anudrio..., 1987/88) ou Anudrio... (1587/88);

« dois autores: (Lopes e Moreno, 1974) ou Lopes &
Moreno [(1974);

« mais de dois autores: (Ferguson et al., 1979) ou
Ferguson et al, (1979);

+ mais de um artige citade: Dunne (1967); Silva
(1571); Ferguson et al, (1979) ou (Dunne, 1967:
Silva, 1971; Ferguson et al., 1979}, sempre em
ordem cronoldgica ascendente e alfabética de autores
para artigos do mesma ana.

Citacao de citacao. Todo esforco deve ser empreendido
para se consultar o documento original. Em situacdes
excepcionais pode-se reproduzir a informacdo ja citada por
outros autores, Mo texbo, ctar o sobrenome do autor do
documento ndo consultado com o ano de publicacio,
seguido da expressac citado por e o sobrenome do autor e
ano do documento consultade. Mas Referéncias deve-se
incluir apenas a fonte consultada.

Comunicacio pessoal. Nao faz parte das Referéncias, Na
citagdo coloca-se o sobrenome do autor, a data da
comunicacae, nome da Instituicdo a qual o autor
vinculadao.

2. Periodicos (até quatro autores dtar todes. Acima de
quatro autores citar trés autores et al. ):

ANUARIO ESTATISTICO DO BRASIL. v.48,
p.351, 1987-88.

FERGUSOM, 1.A.; REEVES, W.C.; HARDY, 1.L.
Studies on immunity to alphaviruses in foals.
Am. 1. Vet. Res., v.40, p.5-10, 1975,

HOLEMWEGER, J.A.; TAGLE, R.; WASERMAN, A.
et al. Anestesia general del canino. Net. Med.
Vet., n.1, p.13-20, 1534,

3. Publicacao avulsa (até quatro autores citar todos.
Acima de guatro autores citar trés autores et al. )

DUNNE, H.W. (Ed). Enfermedades del cerda.
México: UTEHA, 1967, 581p.

LOPES, C.AM.; MOREMND, G. Aspectos
bactericldgicos de ostras, mariscos e
mexilhdes, In: CONGRESSO BRASILEIRD DE
MEDICINA VETERINARIA, 14., 1974, S3o Paulo.
Anaizs... 330 Paulo: [s.n.] 1574, p.57.
(Resuma).

MORRIL, C.C. Infecciones per clostridios. In:
DUNNE, H.W. (Ed). Enfermedades del cerda.
Meéxico: UTEHA, 1967, p.400-£15.

MUTRIENT reguirements of swine. 6.ed.
Washington: National Academy of Sciences,
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Am. Bras. Med. Vet Zooler - Inm-;ﬁrﬂ 305 Uinnes
1968. 69p.

SOUZA, C.F.A. Produtividade, gqualidade e
rendimentos de carcaca e de carne em bovinos
de corte. 1999, £4f, Dissertacdo [Mestrado em
Medicina Veterinaria) - Escola de Veterinaria,
Universidade Federal de Minas Gerais, Belo
Horizonte.

4, Documentos eletronices (ate quatro autores citar
todos. Acima de quatro autores citar trés autores et al.):

QUALITY foed from animals for a global market.
Washington: Association of American Veterinary
Medical College, 1595, Disponivel em:

<hitno e org/ortcal 6 hem . Aressado em:
27 abr. 2000,

JONHMSOMN, T. Indigenous people are now

more cambative, organized. Miami Herald,

1994, Disponivel am:

< htu/ e summit fiu edu/Miamierld-

Summit-RelatedAticles! >, Acessado em: 5
dez. 19594,

Taxas de submissao e de publicacao

« Taxa de submissao: A taxa de submiss3o de R$60,00 devera

ser paga por meio de boleto bancério emitide pelo sistema
eletrénice do Conveniar

http:/ / conveniar.fepmvz.com.br/eventos/ #servicos
[necessario preencher cadastro). Somente artigos com taxa paga
de submissac serdo avaliados,

Caso a taxa nao seja gquitada em até 30 dizs sera considerado
como desisténcia do autor.

Taxa de publicacio:. A taxa de publicacdo de R$150,00 por
pagina, por ocasiao da prova final do artigo. & taxa de publicagdo
devera ser paga por meic de depésito bancario, cujos dados
serao fornecidos na aprovacao do artigo.

OBS.: Quando os dados para a nota fiscal forem diferentas
dos dades do autor de contato deve ser enviado um a-mail

para gbmvz artigo@abmvz oro.br comunicando tal

necessidade.

SOMENTE PARA ARTIGOS INTERNACIOMALS

» Submission and Publication fee. The publication fee is of

US$100,00 [one hundred dollars) per page, and US$50,00 (fifty
dollars) for manuscript submission and will be billed to the
corresponding author at the final proof of the article. The
publication fee must be paid through a bank slip issued by the
electronic article submission system. When requesting the bank
slip the author will inform the data to be intle invoice issuance.

Recursos & diligéncias

+ Mo caso de o autor encaminhar resposta as diligéncias solicitadas

pelo ABMVZ ou documento de recurse o mesmo devera ser
anexado em arguivo Weord, no item "Justification” [(Step &), e
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ANEXO B. Representacdo grafica da avaliacdo ultrassonografica do compartimento
femorotibial lateral da articulagdo femorotibiopatelar de ovino submetido a sinovite
experimental.

/

(A) Posicdo do transdutor na regido lateral, membro estendido, em posicdo quadrupedal. As linhas pontilhadas
representam os limites dsseos relacionados a esta articulacdo. (B) Reconstrucdo tridimensional de tomografia
computadorizada da articulacdo (adaptado de Vandeweerd et al.3'). Vista lateral. F, fémur; P, patela; T, tibia; FPC,
compartimento femoropatelar; MSCR, recesso supracondilar medial; LSCR, recesso supracondilar lateral; SPR,
recesso subpopliteo; TR, recesso tendinoso; C2, comunicacdo compartimento femoropatelar lateral/ recesso
subpopliteo; C3, comunicagdo compartimentos femoropatelar/femorotibial lateral. A linha verde demonstra a
direcdo do transdutor. A ponta vermelha indica o sentido proximal.
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ANEXO C. Representacdo grafica da avaliagdo ultrassonografica da regido infrapatelar da
articulacdo femorotibiopatelar de ovino submetido a sinovite experimental.
il - -

A . B
, "y

(A) Posicao do transdutor na regido infrapatelar, com membro flexionado, posicdo quadrupedal. As linhas
pontilhadas representam os limites 6sseos relacionados a esta articulacdo. (B) Reconstrugdo tridimensional de
tomografia computadorizada da articulagdo (Adaptado de Vandeweerd et al.3%). Vista cranial. F, fémur; P,
patela; T, tibia; FPC, compartimento femoropatelar; TR, recesso tendinoso; C4, comunica¢do compartimento
femorotibial lateral/ recesso tendinoso. A linha verde demonstra a direcdo do transdutor. A ponta vermelha

indica o sentido proximal.



49

ANEXO D. Representacao grafica da avaliacdo ultrassonografica do compartimento
femorotibial medial da articulagdo femorotibiopatelar de ovino submetido a sinovite
experimental.

(A) Posicdo do transdutor no compartimento femorotibial medial, membro estendido com discreta rotacdo externa
da articulacdo, posicdo quadrupedal. (B) Reconstrucdo tridimensional de tomografia computadorizada da
articulacédo (adaptado de Vandeweerd et al.3!). Vista medial. F, fémur; P, patela; T, tibia; FPC, compartimento
femoropatelar; MSCR, recesso supracondilar medial; C1, comunicacdo dos compartimentos
femoropatelar/femorotibial medial. A linha verde demonstra a dire¢éo do transdutor. A ponta vermelha indica o
sentido proximal.
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ANEXO E. Representacdo grafica da avaliacdo ultrassonografica da porcdo lateral do
compartimento femoropatelar da articulagéo femorotibiopatelar de ovino submetido a sinovite
experimental.

(A) Posicdo do transdutor na porcdo lateral do compartimento femoropatelar, membro estendido, posicéo
quadrupedal. As linhas pontilhadas representam os limites 6sseos relacionados a esta articula¢do. (B) Reconstrucdo
tridimensional de tomografia computadorizada da articulacéo. Vista lateral (adaptado de Vandeweerd et al.®%). F,
fémur; P, patela; T, tibia; FPC, compartimento femoropatelar; MSCR, recesso supracondilar medial; LSCR,
recesso supracondilar lateral; SPR, recesso subpopliteo; TR, recesso tendinoso; C2, comunica¢do compartimento
femoropatelar/recesso subpopliteo; C3, comunicacdo compartimentos femoropatelar/femorotibial lateral. A linha
verde demonstra a direcdo do transdutor. A ponta vermelha indica o sentido proximal.
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ANEXO F. Representacdo grafica da avaliacdo ultrassonografica da porcdo medial do
compartimento femoropatelar da articulagéo femorotibiopatelar de ovino submetido a sinovite
experimental.

(A) Posigéo do transdutor no compartimento femorotibial medial, membro estendido com discreta rotagéo externa
da articulagdo, posicdo quadrupedal. As linhas pontilhadas representam os limites 6sseos relacionados a esta
articulagdo. (B) Reconstrucdo tridimensional de tomografia computadorizada da articulagdo (adaptado de
Vandeweerd et al.?%). Vista medial. F, fémur; P, patela; T, tibia; FPC, compartimento femoropatelar; MSCR,
recesso supracondilar medial; C1, comunica¢do dos compartimentos femoropatelar/femorotibial medial. A linha
verde demonstra a dire¢do do transdutor. A ponta vermelha indica o sentido proximal.
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ANEXO G. Representacdo grafica da avaliacdo ultrassonografica da regido craniolateral da
articulacdo femorotibiopatelar de ovino submetido a sinovite experimental.

Ag ?“ /B

(A) Posicdo do transdutor na regido craniolateral. O membro esta flexionado, com o animal em posi¢do
quadrupedal. As linhas pontilhadas representam os limites 6sseos relacionados a esta articulagéo. (B) Reconstrucéo
tridimensional de tomografia computadorizada da articulagdo (adaptado de Vandeweerd et al.®!). Vista cranial. F,
fémur; P, patela; T, tibia; FPC, compartimento femoropatelar; TR, recesso tendinoso; C4, comunicagdo
compartimento femorotibial lateral/recesso tendinoso. A linha verde demonstra a direcdo do transdutor. A ponta
vermelha indica o sentido proximal.
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ANEXO H. Representacao grafica da avaliacdo ultrassonografica do recesso tendinoso da

(A) Posicao do transdutor para visualizagdo do recesso tendinoso, membro flexionado, posicdo quadrupedal. As
linhas pontilhadas representam os limites dsseos relacionados a esta articulagdo. (B) Reconstrucdo tridimensional
de tomografia computadorizada da articulagdo (adaptado de Vandeweerd et al ). Vista cranial. F, fémur; P, patela;
T, tibia; FPC, compartimento femoropatelar; TR, recesso tendinoso; C4, comunicagdo compartimento femorotibial
lateral/recesso tendinoso. A linha verde demonstra a direcdo do transdutor. A ponta vermelha indica o sentido
proximal.
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ANEXO |. Representacdo grafica da avaliacdo ultrassonografica da regido do recesso
supracondilar medial da articulacdo femorotibiopatelar de ovino submetido a sinovite
experimental.

(A) Posicdo do transdutor na regido do recesso supracondilar medial, membro estendido, posi¢do quadrupedal. (B)
Reconstrugéo tridimensional de tomografia computadorizada da articulagdo (adaptado de Vandeweerd et al.®t).
Vista caudal. F, fémur; T, tibia; MSCR, recesso supracondilar medial; LSCR, recesso supracondilar lateral; SPR,
recesso subpopliteo; PR, impressdo do tenddo de origem do musculo popliteo no recesso subpopliteo. A linha
verde demonstra a direcdo do transdutor. A ponta vermelha indica o sentido proximal.



