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Resumo: Estudos demonstram que o dispositivo selante de vasos DSV-LigaSure promove menor dano
tecidual que o eletrocirdrgico bipolar e 0 aumento e diminui¢cdo das concentracdes de proteinas e imu-
noglobulinas apds a colecistectomia laparoscopica € esperado e transitério. Objetivou-se comparar os
valores séricos das proteinas de fase aguda e imunoglobulinas de coelhos submetidos a disseccao da
vesicula biliar utilizando eletrocirurgico bipolar (pinga Maryland) e DSV-LigaSure para determinar qual
dos dissectores apresentou menor alteracao inflamatéria. Vinte coelhos foram distribuidos em dois
grupos com dez animais cada, sendo o Grupo 1 submetido a técnica de colecistectomia laparoscdpica
utilizando o eletrocirurgico bipolar para disseccao e DSV-LigaSure para selar o ducto cistico e o Grupo
2, submetido a disseccao da vesicula biliar e selagem do ducto cistico utilizando o DSV-LigaSure. As
proteinas de fase aguda e imunoglobulinas foram avaliadas nos dias trés, sete e 15 do periodo pds-
-operatorio. As concentrac8es séricas de fibrinogénio, transferrina, IgG, al- glicoproteina acida, PM
23000 Da e proteina C reativa ndo apresentaram diferencas significativas entre os grupos, apenas
diferencas significativas entre os dias de avaliagdo no mesmo grupo. IgA, ceruloplasmina e haptoglo-
bina ndo apresentaram diferencas estatisticas entre grupos e nem entre dias de avaliagdo. Apenas
albumina apresentou diferenca entre grupos, onde o Grupo 1 demonstrou menor concentra¢do da
proteina apds 15 dias. Ambos dissectores apresentaram altera¢des nas proteinas de fase aguda, de-
monstrando que ndo houve superioridade na técnica utilizando o DSV-LigaSure.

Palavras-chave: disseccdo; inflamacao; videocirurgia; vesicula biliar

Abstract: Studies have demonstrated that the LigaSure device causes less tissue damage than
bipolar electrosurgery. Increases and decreases in protein and immunoglobulin concentrations after
laparoscopic cholecystectomy are expected and transient. This study aimed to compare serum values
of acute-phase proteins and immunoglobulins in rabbits undergoing gallbladder dissection using
bipolar electrosurgery (Maryland forceps) and vessel sealing device (VSD) LigaSure. The objective was
to determine which method resulted in less inflammatory change. Twenty rabbits were divided into
two groups of ten each. Group 1 underwent laparoscopic cholecystectomy with bipolar electrosurgical

Recebido: 21 de maio, 2024. Aceito: 25 de junho, 2024. Publicado: 24 de setembro, 2024.

Ciéncia Animal Brasileira | Brazilian Animal Science, v.25, 79416P, 2024. @ @


https://doi.org/10.1590/1809-6891v25e-79416P
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/
https://orcid.org/0009-0004-8455-3901
https://orcid.org/0000-0001-7191-2320
https://orcid.org/0000-0002-0979-0825
https://orcid.org/0000-0002-5232-9516
https://orcid.org/0000-0002-3912-6423
https://orcid.org/0000-0002-9830-041X
https://orcid.org/0000-0003-2167-6010
https://orcid.org/0000-0002-5393-7476
https://orcid.org/0000-0002-0294-5126
https://orcid.org/0000-0002-0255-2971

Machado A CS et al., 2024.

forceps for dissection and LigaSure for sealing the cystic duct. Group 2 underwent dissection and cystic
duct sealing using VSD-LigaSure only. Acute-phase proteins and immunoglobulins were evaluated on
postoperative days three, seven, and fifteen. Serum concentrations of fibrinogen, transferrin, IgG, a1-
acid glycoprotein, PM 23000 Da, and C-reactive protein (CRP) did not differ significantly between groups.
However, significant differences were observed between evaluation days within the same group. IgA,
ceruloplasmin, and haptoglobin were not statistically analyzed for either group or day comparisons.
Only albumin levels differed between groups, with group 1 showing a lower protein concentration on
day 15. Both methods caused changes in acute-phase proteins, indicating no significant advantage for
using the LigaSure device.

Keywords: dissection; gallbladder; inflammation; video surgery

1. Introducgao

A utilizacao de técnicas cirdrgicas minimamente invasivas tem se intensificado na
Medicina Veterinaria nos ultimos anos e estdo ligadas ao menor dano tecidual, tempo de
recuperac¢ao, dor, e demonstram menos complicacbes pos-cirurgicas em rela¢do a técnica
aberta . O trauma cirurgico estimula o processo inflamatorio a partir da liberagao de cito-
cinas, porém a reducao do trauma cirdrgico por meio de técnicas menos invasivas como a
laparoscopia, parecem induzir menor resposta inflamatéria @.

A colecistectomia laparoscépica (CL) é indicada nos casos de altera¢des da vesicula biliar,
como colecistites, mucocele, neoplasias e rupturas. Estudo em humanos, comparam diversas
técnicas e suas abordagens, e quais sao mais viaveis de acordo com o grau de inflamagao @.

Ha varios estudos envolvendo cirurgias laparoscopicas que apontam a utilizacao do dispo-
sitivo selante de vasos (DSV - LigaSure) e dispositivos harmdnicos que utilizam energia bipolar
ou ultrassbnica, com objetivo de selar e/ou cortar. A alta frequéncia promove o0 aquecimento
e desnaturagdo da proteina dentro do tecido, criando um colageno desnaturado e molde de
elastina, gerando assim, selo biolégico 4. Outro estudo, avaliou diferentes dispositivos empre-
gados na cirurgia laparoscopica em suinos e sua capacidade de causar formagao de aderén-
cias pos-operatorias. No estudo citado, ha comparacao entre eletrocautério monopolar e DSV
LigaSure. O grupo onde se utilizou o DSV-LigaSure ndo apresentou aderéncias, entretanto o
grupo do eletrocautério monopolar apresentou maior escore de aderéncias . Em outro estu-
do, concluiu-se que o DSV-LigaSure apresentou boa performance para realizar o procedimento
de esplenectomia em cdes, pois permitiu boa hemostasia, sem necessidade de dissecg¢do cirdr-
gica antes da selagem dos vasos e minimas complica¢cdes pos-operatorias ©.

As proteinas de fase aguda (PFAs) sdo caracterizadas como proteinas sanguineas que
apresentam alteracdes em suas concentragdes a partir de injdrias cirargicas, infeccao, infla-
magoes e estresse. As alteracBes de concentra¢des das PFAs estdo ligadas a gravidade do
disturbio e extensao do dano tecidual, auxiliando no diagndstico e prognostico dos indivi-
duos. Apds a injuria, é ativada a resposta inflamatdria, denominada resposta de fase aguda,
liberando citocinas como as interleucinas que sao capazes de estimular a libera¢do de leuco-
citos, fibroblastos, células endoteliais e a sintetiza¢cdo das proteinas de fase aguda nos hepa-
tocitos. Podem ser classificadas de acordo com suas concentragdes positivas ou negativas.
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Ao mesmo tempo em que o0 organismo aumenta a produgao de algumas proteinas ocorre
também a queda de outras, através da inibicdo de sua sintese. As concentrag¢des séricas das
proteinas positivas aumentam durante o processo de injuria e inflamacao, ja as negativas,
diminuem a concentracdo. A proteina C- reativa, haptoglobina, al- glicoproteina acida, ceru-
loplasmina e fibrinogénio, estdo entre as positivas, enquanto albumina e transferrina, sao
consideradas negativas 89,

Neste estudo, coelhos foram submetidos a disseccdo da vesicula biliar através da CL,
utilizando DSV- LigaSure ou pin¢a Maryland (eletrocirurgico bipolar) com o objetivo de com-
parar qual técnica promove menor alteracao inflamatéria através do comportamento das
proteinas de fase aguda e imunoglobulinas.

2. Material e métodos

O presente estudo foi aprovado pela Comissdo de Etica do Uso de Animais (CEUA) da
Faculdade de Ciéncias Agrarias e Veterinarias - FCAV/Unesp - Cadmpus de Jaboticabal (pro-
tocolo n°016539/17). Foram utilizados 20 coelhos da raca Nova Zelandia Branco, com peso
entre 3,0 e 4,0 kg, machos e com oito a 12 meses de idade. Os 20 coelhos foram distribuidos
em Grupo 1 (Eletrocirurgico bipolar - Maryland) e Grupo 2 (Dispositivo selante de vasos - DSV
- LigaSure), com 10 animais cada. Previamente ao procedimento cirurgico, todos os coelhos
passaram por avaliacdo fisica e hematoldgica (hemograma, proteina total, albumina, GGT, FA,
ALT, AST, bilirrubina total e direta). O exame ultrassonografico do abdémen foi realizado em
todos os animais para verificar as vias biliares e certificar a auséncia de possiveis disturbios.

2.1 Protocolo anestésico

Os coelhos ndo foram submetidos a jejum alimentar e hidrico por ser rara a ocorréncia
de émese durante os procedimentos anestésicos-cirurgicos. Como medicacao pré-anesté-
sica foi administrado morfina (1 mg/kg) e acepromazina (0,05 mg/kg) por via intramuscular.
Apds 20 minutos, foi realizada indu¢do com mascara anestésica utilizando isoflurano, em
seguida, foi instilada lidocaina spray a 10% na cavidade oral e posteriormente, realizada a
intubacdo orotraqueal e foram mantidos em ventilagdo espontanea. A intubacdo foi confir-
mada através do capnografo.

2.2 Técnica Cirdrgica e pds-operatoério

Apos a inducgao anestésica, os coelhos foram colocados em decubito dorsal e realizou-se
a tricotomia da porcdo ventral e lateral do abdémen. Os animais foram colocados em posi-
¢cao de Trendelenburg reverso com o lado direito para cima permitindo que o estdbmago e o
intestino delgado se movessem caudalmente. A antissepsia prévia e definitiva foi realizada
com clorexidina 2% e alcool 70%, seguida de colocacdo de campos cirurgicos. Uma incisdo
cutanea de 0,5 cm foi feita na linha média abdominal ventral, um centimetro caudal a cicatriz
umbilical. Apds disseccao subcutanea, foi feita pequena incisdo de 3-4 mm na linha alba, pe-
netrando na cavidade abdominal. Em seguida, foi introduzido um trocarte de 5 mm, no qual
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foi colocado o laparoscépio de 5 mm, acoplado a microcamera e a fonte de luz. O insuflador
foi acoplado a canula, inflando a cavidade peritoneal com diéxido de carbono (CO2) a uma
velocidade de 2,0 L/min. Dois portais de acesso de 5 mm foram inseridos no quadrante cra-
nial do abdome direito, localizados 3 e 5 cm lateral a linha média e 3 e 4 cm cranial a cicatriz
umbilical, posicionados para obter-se triangulacdo em torno da localizagdao da vesicula biliar.
Por esses dois portais, foram inseridas pinca de apreensao atraumatica Babcock para eleva-
¢do do lobo hepatico e manipulagdo da vesicula biliar. Um quarto portal de 5 mm foi inserido
no quadrante abdominal esquerdo (préximo ao arco costal), e foi usado para introduzir o
eletrocirurgico bipolar (pinca Maryland) ou LigaSure (DSV - LigaSure) (Figura 1).

2° PORTAL £, 4° PORTAL

3° PORTAL

1° PORTAL

Figura 1 Técnica cirurgica de colecistectomia em coelhos. (A) Local de acesso de primeiro, segundo,
terceiro e quarto portal. (B) Local de insercdo dos quatro portais de acesso e LigaSure. (C) Retirada
de vesicula biliar dentro da bolsa de recuperagao.

Apos a identificacao da vesicula biliar e do ducto cistico, a vesicula biliar foi apreendida
com pinga atraumatica, realizando apreensao e retra¢do do fundo vesicular no sentido cra-
nial e lateral direito sobre a cupula hepatica. O infundibulo foi identificado e apreendido e
em seguida retraido lateralmente em direcao ao quadrante inferior direito com outra pinga
atraumatica, expondo o triangulo de Calot, que foi dissecado para expor o ducto cistico, a
artéria cistica e o linfonodo. Apds identificacao dessas estruturas, a artéria cistica foi selada
com LigaSure (DSV - LigaSure) em ambos 0s grupos.

Nos animais do Grupo 1 (n=10), a disseccao da vesicula biliar iniciou-se pelo triangulo de
Calot com eletrocirurgico bipolar (pinca Maryland) até que determinasse que a uUnica estru-
tura remanescente conectada a vesicula biliar era o ducto cistico. Sua selagem foi realizada
com o LigaSure (DSV - LigaSure™) onde duas oclusdes ao redor do ducto foram realizadas.
ApOs a oclusdo e transec¢ao do ducto cistico, as insercdes peritoneais entre a vesicula biliar
e seu leito hepatico foram dissecadas com eletrocirurgico bipolar (pinca Maryland) (Figura 2).
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Figura 2 Grupo 1 - eletrocirurgico bipolar (pinca Maryland) (A) Disseccao do triangulo de Calot
com pinca bipolar Maryland. (B) Oclusdo do ducto cistico realizado com LigaSure (DSV - LigaSure).
(C) Disseccao nas insercdes peritoneais entre vesicula biliar e leito hepatico pela pinca bipolar
Maryland. (D) Vesicula biliar colocada na bolsa de recuperacao para sua retirada.

Ja nos animais do Grupo 2 (n=10) foi realizada a dissec¢do da vesicula biliar através do
triangulo de Calot, oclusdo e transeccao do ducto cistico com o DSV- LigaSure ™ (Figura 3).

Figura 3 Grupo 2 - LigaSure (DSV - LigaSure) (A) Exposicao do tridngulo de Calot, ducto cistico e
artéria cistica. (B) Disseccdo do tridangulo de Calot com LigaSure (DSV - LigaSure). (C) Oclusao e
transeccao do ducto cistico. (D) Dissec¢do nas inser¢des peritoneais entre vesicula biliar e leito
hepatico com LigaSure (DSV - LigaSure).
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Ap&s a disseccao completa da vesicula biliar e sec¢ao do ducto cistico, o 6rgao foi colocado
dentro da bolsa de recuperacdo. A bolsa foi removida ampliando a incisdo do portal direito.
Antes da remocao endoscopica, a fossa hepatica foi avaliada para verificar a auséncia de he-
morragia e vazamento de bile. Realizou-se a remocao do gas da cavidade abdominal e a canula
e 0 endoscopio foram removidos. A miorrafia foi realizada com fio Poliglecaprone 2-0 e padrao
de sutura Sultan e a dermorrafia com fio nylon 2-0 e padrao de sutura simples separado.

No pdés-operatorio imediato foram administrados cloridrato de tramadol (4 mg/kg), me-
loxicam (0,1 mg/kg) e enrofloxacina (5 mg/kg) por via subcutanea. No pds operatério, foi
administrado por via subcutanea, cloridrato de tramadol (4 mg/kg) a cada oito horas por trés
dias, meloxicam (0,1 mg/kg) a cada 24 horas por dois dias e enrofloxacina (5 mg/kg) a cada
12 horas por sete dias.

2.3 Colheita das amostras de sangue venoso

As amostras de sangue venoso foram obtidas por meio de venopuncdo jugular nos
momentos zero (DO) periodo pré-operatorio, trés (D3), sete (D7) e 15 (D15) dias apos a ci-
rurgia. Foram colhidas amostras de 2 mL de sangue em frascos contendo citrato de sédio
(Trombostab® ref.45 - Labtest®), para a determinacao da concentracao plasmatica de fibri-
nogénio, e amostras de 2 mL de sangue em frascos sem anticoagulante, para a realiza¢ao de
proteinograma sérico e determinacdo das concentracdes séricas de proteinas totais e protei-
na C-reativa. O plasma foi separado e congelado a -20°C apés a centrifugacdo das amostras
a 1.500 x g durante 15 minutos. Apés a retracao do coagulo, os tubos sem anticoagulante
também foram centrifugados a 1.500 x g durante 15 minutos, para obtenc¢do do soro sangui-
neo e as amostras congeladas a -20°C.

As concentrac¢des plasmaticas de fibrinogénio foram determinadas em coagulémetro
(Clot Quick Timer Il, Drake®) com a utilizacdo de kit comercial (Fibrinogénio, Ref. 506-4/2 -
Labtest Diagndstica S.A.), no maximo, 15 dias apds o congelamento das amostras.

2.4 Concentracdo sérica de proteinas

O fracionamento proteico foi realizado por meio de eletroforese em gel de poliacrilamida
contendo dodecil sulfato de sddio (SDS-PAGE), segundo técnica proposta por Laemmli (1970).
ApOds o fracionamento, o gel foi corado durante duas horas em solucdo de azul de coomassie
0,2% e, posteriormente, descorado em solucao de metanol e acido acético para retirar o ex-
cesso de corante, até que as fra¢des proteicas se apresentassem nitidas. As concentra¢des
dessas proteinas foram determinadas em densitdmetro computadorizado (Shimadzu CS-
9301 PC, Shimadzu). Como referéncia, foi utilizada uma solucao marcadora (SigmaMaker™,
S8445- wide range, mol wt 6,500- 200,000 Da, Sigma) com diferentes pesos moleculares (200,
116, 97, 66, 55, 45, 36, 29, 24, 20 kDa). As proteinas avaliadas foram IgA, ceruloplasmina,
transferrina, albumina, 1gG, haptoglobina, a1l - glicoproteina acida e PM 23000 Da.

A determinacdo da concentracdo sérica da proteina C-reativa foi determinada pelo mé-
todo de imunoturbidimetria em espectrofotdmetro semi-automatico (Labquest, Labtest
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Diagnéstica S.A) utilizando-se kit comercial (PCR Turbiquest Max, Ref 3002, Labtest Diagndstica
S.A). A determinag¢do da concentracao sérica das proteinas totais foi determinada pelo méto-
do do biureto em espectrofotometro automatico (Labquest, Labtest Diagndstica S.A) utilizan-
do-se kit comercial (Proteinas Totais, Ref 99-1/250, Labtest Diagndstica S.A).

2.5 Anélise estatistica

As analises estatisticas foram realizadas usando os softwares R (versao 4.4.1) e GraphPad
Prism (versdo 6.01). Os efeitos de ambos os grupos (Grupo 1 x Grupo 2) e os dias de avaliacdo
(DO, D3, D7 e D15) em relacao as variaveis foram avaliados pelo teste de Friedman. A possivel
interagdo entre grupos e dias de avaliacdo foi avaliada usando o teste de Kruskal-Wallis e
Dunn. Os resultados de cada variavel sao apresentados como mediana + intervalo interquar-
til (IQR). Em todos os testes, a significancia foi declarada em p<0,05.

3. Resultados

Os resultados das concentrac8es de proteinas e imunoglobulinas em coelhos submeti-
dos a colecistectomia laparoscépica utilizando eletrocirdrgico bipolar (Grupo 1) e dispositivo
selante de vasos (Grupo 2) sdo apresentados na Tabela 1 e na Figura 4.

Tabela 1 Mediana t intervalo interquartil das concentra¢ées de proteinas de fase aguda e
imunoglobulinas em coelhos submetidos a colecistectomia laparoscépica utilizando eletrocirargico
bipolar (Grupo 1) e dispositivo selante de vasos (Grupo 2).

Fibrinogénio(g/dL)

Grupo 2 0,25+0,18% 0,70+ 0,354 0,40 £ 0,20 #b 0,20+ 0,20

Grupo 1 10,5+ 2,79 % 14,4+ 4,97 % 11,4+7,25% 12,8+13,1%

Ceruloplasmina(mg/dL)

Grupo 2 17,4+ 3,05% 19,9+ 4,824 14,7 +8,71 % 14,4+ 11,0%

Grupo 1 290 £41,3% 405 +90,54 370+ 51,8 4 300 £ 89,34

Albumina (mg/dL)

Grupo 2 5.684 + 607 * 5.568 + 354 A 5.089 + 588 *° 5.106 + 376 &

Grupo 1 19,8 + 5,96 * 32,2+21,4% 21,6 £9,00 " 23,8+5,81"

IgG (mg/dL)
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Grupo 2 281+47,5% 231 +43,3%b 174 + 24,47 409 £ 249 *

Grupo 1 43,6 + 8,854 43,2+ 21,5% 29,1 £14,9% 38,0+ 18,94

PM 23.000 Da (mg/dL)

Grupo 2 62,0 £11,5%c 36,9+ 15,24 48,0+ 15,4 40 90,4 + 29,7 A

Grupo 1 1,50 + 0,70 A0 565+ 11,3% 1,00 + 3,00 * 0,90 + 2,404

Meédias seguidas de letras maidsculas iguais na mesma coluna e letras mindsculas iguais na mesma linha ndo diferem

entre si pelo teste de Dunn (p>0,05).
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Figura 4 Representacao grafica da mediana * intervalo interquartil das concentragdes de proteinas
de fase aguda e imunoglobulinas em coelhos submetidos a colecistectomia laparoscépica utilizando
eletrocirurgico bipolar (Grupo 1) e dispositivo selante de vasos (Grupo 2).
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As concentrac¢des plasmaticas de fibrinogénio e as concentragdes séricas de transferri-
na, 1gG, al-glicoproteina acida, PM 23.000 Da e proteina C reativa (PCR) ndo apresentaram
diferencas significativas entre os grupos (p>0,05), porém apresentaram diferencas ao longo
do tempo no mesmo grupo (p<0,05). Por outro lado, as concentracdes séricas de IgA, ceru-
loplasmina e haptoglobina nao apresentaram diferenca estatistica entre grupos e nem entre
dias de avaliacdo no mesmo grupo (p>0,05). Apenas a concentracao sérica de aloumina apre-
sentou diferenca entre grupos e entre os dias de avaliagdo no mesmo grupo (p<0,05).

Em relagdo as concentracdes plasmaticas de fibrinogénio, foi observada diferenca entre
o valor basal (DO) e D3 no Grupo 1 (p<0,05), onde verificou-se maior concentracdao no D3
(0,60 g/dL) e, no Grupo 2, entre DO e D3 e D3 e D15, sendo constatadas maiores concentra-
¢Oes plasmaticas de fibrinogénio também no D3 (0,70 g/dL).

Notou-se diferenca das concentracdes séricas de transferrina no Grupo 1 entre os dias
DO e D3 (p<0,05), com maiores concentra¢des no D3 (405 mg/dL), e entre D3 e D15 (p<0,05),
sendo observado no D15 o menor valor entre os dias de avaliacdo ap6s o procedimento ci-
rargico (300 mg/dL). O Grupo 2 apresentou diferenca apenas entre DO (325 mg/dL) e D3 (390
mg/dL) (p<0,05).

Verificou-se diferenca significativa das concentrac¢des séricas de albumina entre os dois
grupos experimentais no D15 (p<0,05), quando as concentra¢des da proteina foram meno-
res no Grupo 1 se comparado com o Grupo 2 (4.295 g/dL e 5.106 g/dL, respectivamente).
Além disso, foi constatada diferenca entre os dias DO e D15, D3 e D7 e D3 e D15 no Grupo 1
(p<0,05), com menores concentra¢des no D7 (4.295 mg/dL). No Grupo 2, notou-se diferenca
significativa entre DO e D7 e DO e D15 (p<0,05), com menores concentra¢des no D7 (5.089
mg/dL). O Grupo 2 apresentou maiores concentra¢des séricas de albumina em todos os dias
avaliados quando comparado ao Grupo 1.

Apesar de nao terem sido observadas diferencas entre as concentracdes séricas de IgG
entre os grupos (p>0,05), no Grupo 1 foram constatadas diferencas significativas entre D3 e
D15 e D7 e D15 (p>0,05), com maiores valores no D15 (289 mg/dL) enquanto que no Grupo
2 notou-se diferencas significativas entre DO e D7 e D7 e D15 (p<0,05), com maiores valores
também no D15 (409 mg/dL).

Ndo foram observadas diferengas entre as concentracdes séricas da al-glicoproteina
acida no Grupo 1 entre os dias de avaliagao (p>0,05). Ja no Grupo 2, foram verificadas dife-
rencas entre DO (46,7 mg/dL) e D7 (31,0 mg/dL) (p<0,05). Ambos os grupos apresentaram
no D7 as menores concentracdes da proteina nos dias avaliados (29,1 mg/dL e 31,0 mg/dL,
respectivamente).

Foram constatadas diferencas da concentra¢do sérica da proteina PM 23.000 Da no
Grupo 1 entre os dias DO e D3 e D3 e D15 (p<0,05) e no Grupo 2 entre os dias DO e D3, D3 e
D15 e D7 e D15 (p<0,05). Em ambos os grupos as maiores concentra¢des da proteina foram
notadas no D15 (67,9 e 90,4 mg/dL, respectivamente).
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Apesar de ndo terem sido observadas diferencas entre as concentra¢des séricas de PCR
entre os Grupos 1 e 2 (p>0,05), foram verificadas diferencas no Grupo 1 entre D3 e D7 e D3 e
D15 (p>0,05), com maiores valores no D3 (5,65 mg/dL) enquanto que no Grupo 2 constatou-
-se diferencas significativas entre DO e D3 e D3 e D15 (p<0,05), com maiores valores também
no D3 (6,00 mg/dL).

Os resultados apresentados na Tabela 2 demonstram que a maioria das correla¢des
significativas entre as variaveis das proteinas e imunoglobulinas foram fracas, algumas mo-
deradas (Transferrina e Haptoglobina, Haptoglobina e al-glicoproteina Acida, PM 23.000
Da e Fibrinogénio, PM 23.000 Da e PCR, PCR e Fibrinogénio) e ndo demonstrou nenhuma
correlacao forte. Ja em relacdo ao valor de p (<0,05) a PCR obteve correlacao positiva com
Fibrinogénio, Ceruloplasmina, Transferrina, a1 Glicoproteina Acida e PM 23.000 Da.

Tabela 2 Coeficiente de correlacdo de Spearman e valor de p entre as concentracdes das proteinas
de fase aguda e imunoglobulinas em coelhos submetidos a colecistectomia laparoscépica utilizando

dispositivo selante de vaso e eletrocirdrgico bipolar para disseccao de vesicula biliar.

Parametros IgA Cerul Transf Alb 1gG Hapto al-glico PM 23.000 (el
ho = ho = ho = ho = ho = rho =-0,07 rho =-0,07 rho =-0,41 rho=0,40
Fib rho=0,13 rho=0,11 rho=0,25 rho=0,13 rho =-0,24 p=0,5513 p =0,5087 p =0,0002 p=0,0010
p=02337 p=0,3369 p=0,0269 p =0,2694 p =0,0295
rho = 0,09 rho=0,16 rho=-0,11 rho =0,03
rho = 0,25 rho = 0,25 rho = 0,20 rho =-0,04
: : : g =0,4436 =0,1628 =0,3103 =0,7949
IgA p=00267 p=00280  p=0,0756 p=0,7035 P P P P
Corw  MOT003  rhozooos  mo=oi7  BCRIS TOCRE CRC
p=08110  p=09701 p=0,1375 p=5 p=0 p=0 p=0
rho = 0,41 rho = 0,22 rho =-0,17 rho = 0,30
rho=0,33 rho =-0,15
! ’ =0,0002 =0,0508 =0,1304 =0,0145
Transf 5-00030  p=0,1744 : g g B
tho = -0.06 rho =0,29 rho =0,39 rho=-0,10 rho = 0,09
— =0,0102 =0,0005 =0,3894 =0,4761
Alb p=05812 P P P P
rho=0,11 rho =0,35 rho= 0,39 rho=-0,10
1gG p=03177 p=0,0016 p =0,0003 p =0,4353
rho = 0,45 rho = 0,04 rho =0,22
Hapto p <0,0001 p=0,7341 p=0,0790
rho=0,10 rho =0,35
al-glico p=0,3671 p =0,0042
PM 23.000 rho =-0,41
p =0,0008
PCR

Considerou-se o escore fraco (0,01< r <0,39), moderado (0,40< r <0,69) e forte (0,70< r <1,00) para a classificacdo do nivel
de correlacdo entre as variaveis. Fib - Fibrinogénio, Cerul - Ceruloplasmina, Transf - Transferrina, Alb - Albumina, Hapto
- Haptoglobina, al-glico - al- glicoproteina dcida, PCR - proteina C-reativa.

4. Discussao

Apesar da evolucao de técnicas cirdrgicas menos invasivas, a técnica cirdrgica de cole-
cistectomia por laparoscopia ndo esta bem difundida na rotina da Medicina Veterinaria. Em

©@®
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relagdo as técnicas convencionais, com abertura da cavidade, as técnicas laparoscopicas de-
monstram indices de recuperacdo mais rapida no pds-operatorio, precisao diagndstica, taxa
de infeccao reduzida, entre outras vantagens. Entretanto, sabe-se que o trauma cirdrgico
provoca alteracdes metabdlicas, imunoldgicas e neuroenddcrinas, criando reag¢do inflama-
toria e anti-inflamatéria para corrigir os danos causados pelo trauma. Assim, sao liberadas
citocinas na corrente sanguinea que contribuem para possiveis sindromes de respostas in-
flamatoérias, falha de érgaos e sepse (19,

No estudo em que avaliou a hemostasia e dano térmico em vasos mesentéricos de ca-
bras utilizando eletrocirdrgico bipolar, LigaSure e bisturi ultrassénico, o eletrocirurgico bi-
polar demonstrou maior dano térmico do que o LigaSure, que também obteve resultado
mais satisfatério em relacdao a hemostasia dos vasos . Na ovariohisterectomia em coelhas
utilizando o LigaSure, o tempo cirurgico foi menor comparado com a utilizagdo das ligadu-
ras convencionais 2. Para selagem de artéria e veia renal em suinos, onde comparou-se o
LigaSure e o eletrocirurgico bipolar, o LigaSure obteve resultado satisfatério em todos os
animais e o eletrocirurgico demonstrou falha em dois deles, ademais o eletrocirurgico bipo-
lar causou danos térmicos nos tecidos dificultando o processo de oclusdo 3. No presente
estudo, ambos dissectores utilizados ocasionaram aumento nos niveis basais das PFAs no
mesmo grupo em dias diferentes, como no caso da proteina c reativa, porém entre os grupos
apenas a albumina apresentou diferenca entre grupos no D15.

Em humanos, comparou-se o impacto no parénquima hepatico durante sua transec-
cdo utilizando energia ultrassénica e dispositivo selante de vasos, os valores de PCR nao
tiveram significancia entre os grupos, concluindo-se que ambas as energias podem serem
utilizadas 4. Outro estudo em humanos, comparou a utilizagdo do dispositivo selante de
vasos e eletrocirurgico monopolar no procedimento de lobectomia e linfadenectomia pul-
monar por toracoscopia e demonstrou que nao houve diferenca nos valores de PCR entre
ambos ). Atualmente estuda-se que maiores alteracdes nas concentracdes de PFAs po-
dem ser atribuidas ao uso de eletrocautérios ®. Um estudo aponta que a meia vida plas-
matica da PCR em coelhos é de quatro a seis horas, outro estudo demonstra que o pico de
concentracao sérica da proteina foi atingido em trés dias ap0s a injuria 178, No entanto,
ambos os grupos do presente trabalho tiveram os niveis de PCR aumentados no terceiro
dia pds-operatdrio, e no sétimo dia de avaliacdo pds-operatéria o grupo 2 demonstrou au-
mento nos niveis de PCR, entretanto ndao houve diferenca entre os grupos. Em ambos os
grupos, os valores de PCR voltaram a normalidade em 15 dias de pds-operatorio. Estudos
em humanos também demonstram o aumento de PCR e outros fatores inflamatérios, mes-
mo em técnicas de colecistectomia minimamente invasivas (.

A 1gG é produzida em resposta a agentes infecciosos e toxinas, 0 aumento esta ligado as
doencas infecciosas, doencas hepaticas, doencas dos tecidos conjuntivos, entre outros . O
trauma cirurgico pode induzir a queda do sistema imunoldgico e, segundo estudo que com-
parou a funcao imunoldgica pos colecistectomia laparoscdpica em humanos, dosando imuno-
globulinas como IgG e IgA, houve mudancas minimas nas fun¢des imunoldgicas, sendo que os

Ciéncia Animal Brasileira | Brazilian Animal Science, v.25, 79416P, 2024. @ @



Machado A CS et al., 2024.

valores voltaram aos niveis basais seis dias apds o procedimento ©%. Outro estudo demonstrou
gue no primeiro dia pés-operatério a IgG diminuiram e retornaram aos niveis basais no tercei-
ro dia Y. No estudo em questdo, os valores de IgA e IgG ndo apresentaram diferenca entre os
grupos. Entretanto, a concentrac¢do sérica de IgG apresentou diferenca entre os dias avaliados
no mesmo grupo, onde o D15 de ambos os grupos demonstrou maiores valores.

A Haptoglobina ndo apresentou alteracdes em seus valores entre 0os grupos e nem entre
os dias de avaliacao. Ja o fibrinogénio apresentou diferenca entre os dias avaliados, onde
demonstrou no dia trés em ambos 0s grupos a maior concentracao. Foi relatado aumento
da concentracao plasmatica de fibrinogénio no pds-operatério de colecistectomia por lapa-
roscopica ou utilizando a técnica aberta em humanos 2. Num outro estudo que utilizou a
técnica de ovariectomia por laparoscopia em cadelas também foi observado aumento das
concentracdes da haptoglobina. Seu aumento foi encontrado 72 horas apés o procedimento
cirargico, sendo comum em situa¢des de hemorragia ou hemolise @3, Estas altera¢des nao
foram observadas no presente estudo.

Estudos em humanos apontaram a importancia da concentra¢do sérica de albumina
pré e pos-operatoria nos casos de colecistectomia laparoscépica, afirmando que a dosagem
da proteina pode influenciar na mortalidade e morbidade pds-cirurgica @?4. Foi reportado
aumento na concentracao de albumina no pds-cirurgico de colecistectomia laparoscoépica
em cdes nas primeiras 48 horas ®). Em outro estudo, caes submetidos a colecistectomia
laparoscopica e que vieram a 6bito no pds-operatério demonstraram menor concentracao
de albumina nas dosagens pds-operatorias 2. Em coelhos, a meia vida da albumina é de
cinco dias. Sabe-se que o meio tempo de liberacdo da albumina pode ser de dois dias em
camundongos a 19 dias em cavalos. Visto que a albumina e a transferrina sao proteinas de
fase aguda negativas, tendem a ter diminui¢ao de dosagem apos injdrias ?7?. Ainda assim, a
albumina pode ser considerada uma proteina de lesao crénica, limitando a literatura sobre a
proteina e a relacdo aos danos cirurgicos ?3. Foi observado menor concentracao significativa
da albumina do grupo 1 em relagdo ao grupo 2, 15 dias ap6s o procedimento cirurgico.

5. Conclusao

Conclui-se que ha pouca diferenca entre a utilizacao dos dissectores eletrocirurgico bi-
polar (pinca Maryland) e LigaSure (DSV - LigaSure™) considerando a avaliacao das concentra-
¢Oes séricas de fibrinogénio, IgA, ceruloplasmina, transferrina, albumina, haptoglobina, I1gG,
al-glicoproteina acida, PM 23000 Da e PCR, nos dias trés, sete e 15 apds o procedimento,
sugerindo que ambos dissectores sao adequados para realizar a técnica de colecistectomia
laparoscépica.
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