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Resumo

O tratamento médico para o glaucoma tem apresentado evolucdes, porém grande parte dos casos acaba
necessitando de intervencao cirtargica. Os procedimentos cirdrgicos filtrantes estao entre os mais realizados
para o tratamento desta afeccao e apresentam como determinante do sucesso pés-operatorio a modulacio
cicatricial, uma vez que o orificio de drenagem pode facilmente ser obliterado por uma cicatriz. Muitas drogas
foram e continuam sendo testadas no controle da cicatrizacao, porém ainda nao se apresentou um farmaco
com alto potencial antifibrético e baixo risco toxico. O objetivo principal deste estudo consiste na obtencao
de uma formulacao tépica de acido salicilico, precursor do acido acetilsalicilico, que apresente alto indice
de seguranca e resultados satistatérios na modulagio da cicatrizacao no periodo pds-operatorio de cirurgias
filtrantes. O colirio de acido salicilico foi formulado a concentracao de 0,3%, atendendo as especificacoes
farmacologicas e foi submetido a um teste de tolerancia ocular, no qual se comprovou seu baixo risco toxico.
Ap6s a indugido de glaucoma experimental, quatorze caes foram submetidos a trefinacao escleral associada
a iridectomia periférica e divididos em dois grupos. Instilou-se o colirio de acido salicilico nos cies tratados
e solucio de cloreto de s6dio 0,9% nos cies controle. Os grupos foram acompanhados durante 62 dias e
avaliados quanto a paténcia do orificio de filtracao. Os resultados demonstraram diferenca significativa entre
os dois grupos, sendo que o grupo tratado com o colirio de 4cido salicilico manteve o orificio patente por
mais tempo, demonstrando a eficdcia deste produto como modulador da cicatrizacao e agente antifibrotico.
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Abstract
Medical treatment of glaucoma has evolved, but a substantial part of the cases still require surgical intervention.
Filtration surgery is one of the most common procedures used to treat this disturbance. The success of the
intervention depends greatly on scar formation control, since the aqueous humour drainage orifice can be easily
obliterated by a fibrous scar. Many drugs have been tested in scar formation management. However, a medicine
with high antifibrotic potential and low toxicity has not yet been presented. The main object of this study is the
elaboration of a topic formulation of salicylic acid, precursory of acetylsalicylic acid, intended to present high safety
index and satisfactory results in scar formation control during the post-operative period of filtration surgery for
glaucomatous individuals. The experiment was performed using salicylic acid eye drops ata concentration of 0.3%
concentration, meeting ophthalmic pharmacological specifications and submitted to ocular tolerance tests that
showed low toxic risk. After the induction of experimental glaucoma in 14 dogs, these were submitted to scleral
trephination associated with peripheric iridectomy and split into a control group and another group treated with
the eye drops. The control group received sodium chloride 0.9% solution eye drops. The groups were observed
for 62 days and evaluated concerning the persistency of the orifice that was created during surgery. Results showed
significant difference between the two, as the group treated with salicylic acid presented a patent filtration orifice
for longer periods than the control, demonstrating the efficacy of this product as a scar formation control and

antifibrotic agent.
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Introducdo e revisdo de literatura

O glaucoma € uma condicio patologica
que afeta varias estruturas oculares e provoca le-
sdes que estdo quase sempre associadas ao au-
mento da pressao intra-ocular (PIO). Constitui
emergéncia, tanto na medicina humana quanto
na veterinaria, devido ao alto potencial para pro-
vocar cegueira temporaria ou permanente. O ob-
jetivo maior da terapia antiglaucomatosa ¢ a re-
duciao da PIO com a finalidade de evitar a lesao
ao nervo optico (GIONFRIDDO, 1995).

O tratamento médico para esta doenca
tem apresentado evolucoes, mas muitos casos ne-
cessitam de tratamento cirirgico, onde ainda se
busca a melhor estratégia. Dentre os procedimen-
tos cirargicos, estio aqueles que objetivam aumen-
tar a drenagem do humor aquoso, ou seja, as ope-
racoes filtrantes. Estas apresentam um alto indice
de recidiva do glaucoma, uma vez que o espaco
de drenagem construido, em muitos casos € obli-
terado por uma cicatriz em pouco tempo. Médicos
e médicos veterinarios anseiam por técnicas cirar-
gicas que sejam efetivas por longo prazo e conser-
vem a visao do paciente (GIONFRIDDO, 1995).

Virias drogas estio em teste e sao utili-
zadas para controlar a cicatrizacio nas cirurgias
filtrantes. Entre elas estao a Mitomicina e o 5-
Fluorouacil, contudo estes firmacos apresentam
alguns efeitos colaterais como falta de vasculari-
7a¢do no sitio operatorio e efeito toxico sobre o
corpo ciliar. Estas alteracdes podem comprome-
ter algumas estruturas oculares, assim como a vi-
sao do paciente (SKUTA, 1996). O acido salicili-
co, assim como o acido acetilsalicilico, é um co-
nhecido agente antiprostaglandinas, que atua tam-
bém na inibicao da agregacio plaquetaria e apre-
senta grande potencial queratolitico. Estudos an-
teriores com o uso intraoperatorio de Mitomicina
C e acido acetilsalicilico demonstraram bons re-
sultados deste ultimo como modulador cicatricial
e baixo risco toxico. (WOUK et al, 1999).

Virios tratamentos visando a aumentar
a drenagem do humor aquoso tém sido testados
em medicina veterindria, dentre eles: ciclodialise,
iridencleise, trepanaciao corneo-escleral e implan-
tes na camara anterior (ROBERTS, 1994).

A trepanacao corneo-escleral estd nor-
malmente associada a iridectomia periférica. A
fistula corneo-escleral permite a drenagem do
humor aquoso diretamente da camara anterior

para o espaco subconjuntival. A iridectomia peri-
férica é essencial para prevenir a oclusio da fis-
tula por tecido da base da iris. A iridectomia pe-
riférica também permite uma comunica¢ao adici-
onal entre as camaras anterior e posterior (GE-
LATT, 1991; STADES et al, 1999).

Diferencas anatomicas e fisiologicas en-
tre caes e seres humanos explicam o fato de que
alguns procedimentos utilizados na medicina hu-
mana podem freqliientemente causar complicacoes
quando realizados em caes. Em procedimentos
em que a iris e o corpo ciliar sao extensivamente
manipulados pode ocorrer sangramento intra-ocu-
lar incontrolavel em caes com conseqiiéncias ex-
tremas. O sucesso da intervencao convencional
também tem sido limitado devido a uveite. A uve-
ite pos-cirurgica causa uma oclusao dos novos
caminhos de drenagem do humor aquoso, fre-
quentemente em poucos dias, mesmo com O uso
de antiinflamat6rios (EKESTEN, 1994).

Estudos prévios comparando o uso in-
traoperatorio de mitomicina C e 4cido acetilsali-
cilico Wouk et al. (1999) demonstraram que a mi-
tomicina C causou graves complicacdes pos-ope-
ratérias como olhos hipotdnicos ou bolhas sem
filtracao adequada, enquanto os olhos tratados
com o acido acetilsalicilico apresentaram-se nor-
motensos e com bolha de filtracao satisfatéria
durante cerca de um ano apds a cirurgia. Os
mesmos autores sugeriram a realizacao de outros
estudos com o acido acetilsalicilico como um novo
agente antifibrético e antiinflamatorio ocular.

O 4cido salicilico s6 € indicado para uso
externo, especialmente em dermatologia, sendo
um agente com alto poder irritante para a muco-
sa. O salicilato de metila € também reservado para
uso topico, em caso de dores musculares ou arti-
culares. No uso sistémico, por via oral, empre-
gam-se o salicilato de sodio e a aspirina (LEME et
al, 1994).

O acido salicilico aplicado topicamente
como agente ceratolitico é associado ao acido
benzdico com freqliéncia, no tratamento de epi-
dermofitoses. O acido salicilico associado ao
colodio (10 a 20%) ¢ utilizado na remocao de
calos e verrugas. Associado a talco (2 a 3%)
pode ser utilizado na hiperidrose (SAKATE;
SUDO, 1994).
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Material e método
Formulacdo do colirio de dcido salicilico a 0,3%

Para que os estudos sobre a eficicia do
acido salicilico como agente antifibrético pudes-
sem ser iniciados, foi necessaria a obtencao de
uma formulacao topica deste produto que fosse
segura, ou seja, que nao apresentasse potencial
deletério as estruturas oculares e desse modo, ap6s
a sintese do colirio, o primeiro passo foi a realiza-
cao de um teste de toxicidade aguda em olhos
sadios, visando a sua utilizacao em olhos doentes,
nos quais o limiar inflamatério é muito menor.

O colirio de acido salicilico foi desenvol-
vido nos laboratérios da Industria Farmacéutica da
Pontificia Universidade Catoélica do Parana, aten-
dendo as especificacdes bioquimicas e farmacolo-
gicas necessarias a sua formulacio. Optou-se pela
sintese de um colirio de acido salicilico por este
ser mais estavel que o acido acetilsalicilico e por
possuir maior potencial como queratolitico.

A precisao na composicao foi respeitada,
garantindo-se a concentracio de 3 mg de acido
salicilico em cada um ml do colirio (solucao a 0,3%,
maximo conseguido de forma estavel). O colirio
foi formulado em veiculo oleoso (6leo de milho),
conferindo maior viscosidade e, conseqlientemente,
um tempo de contato mais prolongado com o olho
do paciente. Realizaram-se testes de isotonicidade
e esterilidade, propriedades indispensaveis a qual-
quer medicamento de uso ocular.

Teste de toxicidade

Obtida a formulagio tépica de 4cido sali-
cilico, realizou-se um teste de toxicidade ocular
aguda com o colirio na concentracio de 0,3%.
Foram utilizados quinze ratos Wistar provenientes
do biotério do Centro Politécnico da Universidade
Federal do Parana; quatorze caes, sem raca defini-
da, provenientes do Canil Municipal de Curitiba;
trés gatos, sem raca definida de proprietarios par-
ticulares e vinte coelhos de propriedade de um
criatorio particular. Em todos os exemplares foi
instilada uma gota do colirio de acido salicilico
0,3% no olho direito, permanecendo o olho es-
querdo como controle. Os pardmetros avaliados
foram a ocorréncia de quemose, blefarospasmo,
fotofobia, edema de cornea, modificacoes na co-

loracao da iris, no diametro pupilar e do aspecto
da camara anterior. Os olhos foram examinados
com oftalmoscopio direto e lampada de fenda
durante seis horas em média. Entre todos os indi-
viduos testados, cinco ratos apresentaram episodi-
os de blefarospasmo graduado como leve e dois
gatos blefarospasmo e fotofobia graduados de leve
a moderado. Os caes e coelhos submetidos ao tes-
te nao apresentaram qualquer alteracao.

Inducdo de glaucoma experimental

Foram utilizados 14 caes sadios, com peso
médio de 7 kg, sete machos e sete fémeas, prove-
nientes do servico de busca e apreensao da Prefei-
tura Municipal de Sao José dos Pinhais. Os caes
passaram por um periodo de adaptacio de quinze
dias antes do inicio do experimento, quando fo-
ram desverminados com Nitroscanato na dose re-
comendada pelo fabricante e imunizados contra
cinomose, parvovirose, leptospirose, coronaviro-
se, parainfluenza e hepatite viral através da aplica-
¢ao de vacina polivalente. Os animais foram man-
tidos em canis individuais durante todo o experi-
mento, recebendo alimentacio a base de racao
comercial e dgua fresca a vontade.

Para a inducdo de glaucoma utilizou-se o
modelo desenvolvido por Wouk et a/ (1999) onde
uma solucio saturada de grafite € injetada na cama-
ra anterior provocando a obliteracio do angulo iri-
docorneano e, por consequéncia, a elevacio da
pressao intra-ocular. Os caes foram tranquilizados
utilizando cloridrato de xilazina a 2% na dose de 1
mg/kg administrada por via intramuscular e, sob
anestesia topica com colirio de proximetacaina e
pomada anestésica de lidocaina e prilocaina, reali-
zou-se puncio da cimara anterior do olho direito
com agulha de calibre 13 X 4,5 e injetou-se um
volume médio de 1 ml da soluc¢ao supersaturada de
particulas de grafite (Figura 1). A pressao intra-ocu-
lar dos animais foi avaliada durante as 48 horas se-
guintes por meio de tonometria por aplanacao.

Ap6s um periodo de 48 horas, todos os
animais estavam com a pressao intra-ocular acima
de 35 mmHg e alguns deles ja manifestavam sinais
caracteristicos de glaucoma como dor ocular impor-
tante, edema de cornea e vasos episclerais engurgi-
tados. Visto que a pressao intra-ocular manteve-se
constante durante as 24 horas que se seguiram, 0s
animais foram submetidos a cirurgia filtrante.
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FIGURA 1. Cao, olho direito, aspecto apds inje-
cao intracameral de soluc¢ao supersa-
turada de grafite. Notar o importante
depdsito no aspecto ventral da cima-
ra anterior (posicao entre Sh e 9h),
bem como o “trajeto” da solucao so-
bre a face anterior do bordo dorsal da

iris (posicao de 12h).

Cirurgias filtrantes e tratamento antifibrético

Com relacio a escolha da técnica cirdrgi-
ca, foram selecionadas duas técnicas (incisao cau-
terizada e trefinacao escleral) que foram ampla-
mente testadas em casos clinicos no periodo pré-
experimental. A técnica de incisao cauterizada de-
monstrou estar mais relacionada a ocorréncia de
fibrose no sitio operatério e, conseqiientemente,
obliteracao do orificio de drenagem e recorréncia
dos sinais clinicos Por esse motivo, optou-se por
padronizar a técnica cirirgica e todos os caes fo-
ram submetidos a trefinacao escleral associada a
iridectomia periférica (Figura 2).

FIGURA 2. Ap0s trefinacio escleral em posicao de
12h e remocao do retalho escleral, no
centro do defeito percebe-se o tecido
iriano protruido.

A medicacao pré-anestésica utilizada foi
o sulfato de atropina na dose de 0,04 mg/kg, ad-
ministrado por via subcutinea, quinze minutos
antes da induc¢io anestésica e para a anestesia uti-
lizou-se a cloridrato de quetamina como agente
dissociativo na dose de 12 mg/kg associada a clo-
ridrato de xilazina na dose de 1 mg/kg, ambas
administradas por via intramuscular. Com a finali-
dade de evitar a ocorréncia de efeitos indesejaveis
da quetamina e para prolongar o tempo anestési-
co utilizou-se ainda um benzodiazepinico por via
intravenosa em associa¢ao aos demais farmacos.

Apo6s a anestesia, preparou-se O campo
operatorio para intervencao cirurgica asséptica. O
olho direito de cada animal foi submetido a trefi-
nacao escleral associada a iridectomia periférica.
Baseada na técnica descrita por Gelatt (1991), criou-
se um flap conjuntival de base limbica de cerca de
5 X 6 mm e através do deslocamento rostral desta
porcao de conjuntiva bulbar expos-se a regiao lim-
bica. Utilizando-se uma trefina (punch para biop-
sia) de 4 mm de diametro foi construido um orifi-
cio através da esclera, em sua jun¢ao com a cor-
nea na posicao de 12 horas. O retalho de esclera
foi removido e a base da iris, que pode ser visua-
lizada através do orificio criado, foi pin¢ada e inci-
sada. A fistula foi recoberta com o tecido conjunti-
val que havia sido rebatido, através de sutura con-
tinua simples com fio absorvivel Categute simples
de fino calibre (6-0). Com estes procedimentos fica
construida a fistula por onde serd drenado o hu-
mor aquoso, promovendo a diminuicao da pres-
s20 intra-ocular. O deslocamento desta porc¢ao de
conjuntiva bulbar que esta posicionada sobre a fis-
tula, causado pela passagem do humor aquoso,
promove o que se denomina “bolha de filtracao”.

Durante os primeiros sete dias de pos-
operatorio todos os animais tiveram seus olhos
operados tratados com pomada oftdlmica de Ci-
profloxacina para prevenir a ocorréncia de infec-
€40 no sitio operatorio.

Ap06s a realizacao das cirurgias, os ani-
mais foram separados em dois grupos. O primeiro
grupo, denominado grupo controle, foi constitui-
do por seis animais e estes foram submetidos a
instilacio de uma gota de solucao de cloreto de
s6dio na concentracao de 0,9%, no olho direito,
trés vezes ao dia, durante 62 dias. O segundo gru-
po, denominado grupo tratado, foi constituido por
oito animais e nestes, instilou-se uma gota do co-
lirio de acido salicilico a 0,3%, na mesma freqiién-
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cia, durante o mesmo periodo, também no olho
direito.

Os animais foram avaliados diariamente
através de exame fisico, oftalmoscopia direta e
avaliacao da paténcia da bolha de filtracao. Este
ultimo pardmetro foi graduado com a finalidade
de quantificar, mesmo que indiretamente, a ocor-
réncia de fibrose no sitio operatério e avaliar a
eficacia do acido salicilico como agente queratoli-
tico. A graduacido se deu da seguinte forma: zero
para auséncia de “bolha” de filtracao, + para pe-
quena filtracao, ++ para filtracio moderada e +++
para filtracao adequada.

Para a avaliacio dos resultados recorreu-
se a andlise descritiva dos dados através de tabe-
las, quadros e graficos. Para a comprovacao do
objetivo levantado neste trabalho foi utilizado o
teste paramétrico “t de Student” (através do sof-
tware “Primer of Biostalistics”) para amostras in-
dependentes. O nivel de significincia (probabili-
dade de significincia) minimo adotado foi de 5%

(0,05).
Resultados
Descricdo dos pardametros avaliados

Os animais dos grupos controle e tratado
manifestaram uma série de alteracdes oculares
durante o periodo de observacao. Estas alteracoes
foram associadas tanto ao proprio quadro clinico
do glaucoma, quanto a intervenc¢io cirargica. Os
sinais mais evidentes foram fotofobia, opacidade
corneana e hiperemia conjuntival.

A fotofobia foi sinal clinico evidente em
todos os caes e se estendeu por um periodo maxi-
mo de vinte dias pos-cirurgia (média de 10 dias),
sendo que os caes procuravam cerrar as palpebras
e evitar a incidéncia de luz nos olhos operados.

As conjuntivas dos olhos que sofreram
intervencao cirargica permaneceram hiperémicas
durante cerca de 15 dias, quadro que foi acompa-
nhado de secrecao de aspecto mucoso em quanti-
dade moderada.

A opacidade corneana foi o sinal que mais
variou entre os animais, sendo que alguns deles ja
apresentavam cornea clara no vigésimo dia pos-
cirurgia e outros permaneceram com opacidade
até o ultimo dia do experimento.

A paténcia da bolha de filtracao foi o pa-
rametro mais importante por estar intimamente

correlacionado com a eficicia do procedimento
filtrante associada ao uso do agente antifibrético e
por isso foi quantificado. O fluxo do humor aquo-
so sO ocorre se a fistula estiver permitindo a sua
passagem da camara anterior para o espaco sub-
conjuntival e isto depende dos processos cicatrici-
ais que ocorrem no sitio operatorio.

O grafico 1 relaciona os graus de filtra-
¢a0 nos caes controle e tratados com o periodo
poOs-operatorio.

GRAFICO - 1 Numero médio de dias em relacio
ao grau de filtracio nos grupos em
estudo.
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Também foi observado maior porcentual
do grau de filtracao +++ no grupo tratado com o
Acido Salicilico (36,5+7,2 x 86,3+22,9) (p<0,0001)
(Grafico 2).

GRAFICO — 2 Namero médio de dias (porcentual)
em relacdo ao grau de filtracao nos
grupos em estudo.
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Discussdo

Em cles, as intervengdes cirdrgicas fil-
trantes foram efetivas em varios estudos anterio-
res Tinsley e Betts (1994); Hakanson (1996) e
Garcia—Sanchez et al (1998), porém sua maior
complica¢ao consiste na obliteracao do orificio
de drenagem por uma cicatriz fibrosa (GION-
FRIDDO, 1995). Com base neste fato e, seguin-
do a sugestao de varios autores, Goddard, (1996);
Khaw (1996); Lee (1996); Skuta (1996) e Wouk
et al (1999), decidiu-se, no presente estudo, pela
busca de um agente queratolitico e inibidor da
cicatrizacao para ser utilizado no pés-operatério
das operacgdes filtrantes, onde varios antimitoti-
cos ja demonstraram resultados por vezes po-
bres ou nocivos (HYUNG et al, 1996; IGARASHI
et al, 1996; SANDERS ef al, 1996; ZIEL: JOHNS-
TONE, 1996).

Em estudos anteriores Wouk et al (1999),
o 4acido acetilsalicilico demonstrou bom poten-
cial antifibrético e baixo risco toxico. Diante
destes resultados animadores, decidiu-se obter
uma formulac¢io ocular desta substincia para ser
utilizada como inibidor tépico da cicatrizacio.
Segundo Kadar (1991), os salicilatos administra-
dos sistemicamente distribuem-se de modo de-
sigual pelo organismo, verificando-se niveis pe-
quenos destes compostos em alguns locais como
cérebro, liquido cefalorraquidiano, musculo, in-
testino, cristalino, sémen e humor aquoso, rea-
firmando a necessidade de obtencio de uma
formulacao de uso local. Ja no inicio das pes-
quisas, observou-se que o dcido acetilsalicilico
¢ extremamente instivel em 4gua, além de hi-
groscopico, enquanto que o acido salicilico, outra
substiancia da classe dos salicilatos, possui baixa
hidrélise em dgua e apresenta pH (4,5) seme-
lhante ao do acido acetilsalicilico (5,0 a 5,5). Adi-
cionalmente, devido ao fato do acido salicilico
ser considerado um queratolitico e antifibrético
mais potente, optou-se pela escolha desta subs-
tancia para a formulacao do colirio. A concen-
tracao maxima obtida e estavel foi a de 0,3 %.

O modelo experimental de glaucoma
através da injecdo de particulas de grafite na ca-
mara anterior demonstrou mais uma vez ser efe-
tivo. Este modelo produziu em todos os animais
o colapso da fenda ciliar, mimetizando o glau-
coma de angulo fechado. Nas ultimas décadas
muito ja se pesquisou sobre modelos animais

adequados a esta finalidade (LEE et al, 1987).
Os mais recentemente desenvolvidos foram o de
fotocoagulacio a “laser” de argdnio da trama tra-
becular e mediante injecao de microesferas de
latex na camara anterior de olhos de macacos,
Weber; Zelenak (1996), porém estas técnicas
tém como inconveniente o alto custo.

Os caes nos quais se produziu glau-
coma experimental demonstraram alguns sinais
de dor e desconforto, fato ja esperado, pois o
modelo utilizado, conforme relatado por Wouk
et al (1999), caracteriza-se por produzir, nas fa-
ses iniciais, um quadro de uveite anterior assép-
tica, de fundo mecanico e antigénico. Este fato,
aliado a resposta inflamatéria gerada pela pro-
pria intervencao cirdrgica, foi a provavel causa
dos sinais manifestados.

Com relacao ao teste de toxicidade, o
colirio de acido salicilico 0,3% mostrou-se pra-
ticamente inerte as estruturas oculares, visto que
em todos os animais testados ocorreram ape-
nas episodios de blefarospasmo e fotofobia. Tais
alteracoes podem ter sido provocadas pelas ca-
racteristicas fisicas do colirio, como a alta vis-
cosidade, ou ainda, associada a reacao indivi-
dual, notadamente em gatos. A acentuada vis-
cosidade do colirio faz com que sua distribui-
¢ao sobre o olho leve maior tempo e isto pode
resultar em movimentos palpebrais mais fre-
quentes. Segundo Stades et al (1999), a estimu-
lacio da cornea é freqlientemente aumentada
pelo mecanismo de piscar das palpebras e es-
tes estimulos podem levar a maior sensibilida-
de dolorosa das camadas superficiais da cor-
nea e fotofobia. Os coelhos, animais comumente
utilizados em testes na drea de cosmetologia
por apresentarem maior sensibilidade, nao apre-
sentaram qualquer alteracado nos parametros,
assim como os caes. Isto refor¢ca a teoria de
que as alteracdes observadas nos outros ani-
mais se devem a propriedades fisicas do colirio
associadas a reacao dos individuos a aplicacao.

A técnica cirdrgica de trefinacio escle-
ral associada a iridectomia periférica trouxe re-
sultados satisfatérios, uma vez que permitiu a
construcao de uma fistula de drenagem de ta-
manho adequado para a manutencao da bolha
de filtracao. Além disso, esta técnica provou ser
de facil realizacdo, exigindo minimo material
especializado e conhecimentos cirirgicos ge-
rais. Sendo assim, permite que cirurgides ve-
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terindrios sem treinamento microcirirgico pos-
sam oferecer conforto a animais glaucomatosos.
Kural et al (1995a; 1995b) citaram que os objeti-
vos da terapia antiglaucomatosa sio garantir o
conforto do animal, recuperar e manter a visao,
tendo o proprietario dois prognosticos indepen-
dentes: um para a manutencao da visao e outro
para a integridade do globo ocular.

Como reafirmado por Lee (1996), o
sucesso da cirurgia filtrante para o glaucoma esta
totalmente vinculado 2 modulacao da resposta
cicatricial. No presente trabalho, o acido salicili-
co demonstrou forte acio queratolitica e de ini-
bicao cicatricial, comprovada pela diferenca sig-
nificativa no periodo de manutencao de patén-
cia da bolha de filtracao entre os grupos contro-
le e tratados. Sendo o cao um modelo critico de
testes para cirurgias filtrantes do glaucoma (pela
intensa fibroplasia que promove um fechamen-
to rapido das fistulas cirdrgicas), os resultados
sao ainda mais evidentes.

Slatter (1990) relatou que um decrés-
cimo na pressao sangliinea resultard também em
um decréscimo na pressao intra-ocular, em con-
trapartida, Linden e Alm (2000) confirmam que
o 4cido acetilsalicilico administrado por via oral
nao afeta significativamente a pressao intra-ocu-
lar em individuos glaucomatosos. Isto reforca o
fato de que o efeito do acido acetilsalicilico em
estudo anterior, Wouk et al, (1999) e do acido
salicilico neste estudo foi como agente querato-
litico e inibidor da cicatrizacao, permitindo a
paténcia da bolha de filtracao no periodo pods-
operatorio da cirurgia filtrante.

Conclusoes

O trabalho desenvolvido reafirmou a im-
portincia do modelo experimental de glaucoma
no estudo desta doenca, permitindo que se de-
senvolvam novas solucdes para as dificuldades
encontradas até hoje no seu tratamento.

A técnica cirargica de trefinacao escle-
ral aqui empregada proporcionou um grau de
filtracao adequado por longo periodo, com mi-
nimo trauma tecidual e demandou poucos cui-

dados pos-operatoérios, sendo assim uma boa al-
ternativa para o tratamento cirirgico do glauco-
ma de angulo fechado em caes.

O 4cido salicilico a 0,3%, utilizado topi-
camente sob a forma de colirio, ¢ eficaz e segu-
ro como agente queratolitico e modulador cica-
tricial nas intervencgdes cirdrgicas filtrantes do
glaucoma em caes, porque manteve a paténcia
da bolha de filtracao por longos periodos e por-
que controla a inflama¢iao pds-operatdria sem
causar danos as estruturas oculares.

Os resultados obtidos no presente ex-
perimento sao bastante animadores e oferecem
base para uma série de estudos com o acido
salicilico no tratamento cirirgico do glaucoma e
outras condi¢des inflamatoérias do olho tanto em
medicina veterindria quanto na oftalmologia
humana.
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