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RESUM O —Objetivo: Descrever um modelo experimental de vasectomialaparoscopicaem ratos.
M étodos. Foram utilizados 35 ratos Rattus norvegicus al binus dalinhagem Wistar. Apds aanestesia,
osratos foram submetidos ao pneumoperitdneo através daagulhade Veress com PCO2 de 7mmHg.
Depois, foram transpassados pela parede abdominal um trocater de 11mm de espessura e dois
trocateres com 5 mm de espessura. Através destes foram introduzidos na cavidade abdomina a
Gtica (10mm) e as pingas utilizadas na disseccéo, cauterizacdo e sec¢do do canal deferente e seus
vasos. Resultados: Durante o ato operatério dois animais (5,74%) apresentaram sangramento,
contido com cauterizagdo. Ocorreu um 6hito na inducdo anestésica (2,85%) e outro (2,85%) no
guarto dia pos-operatorio de causa ndo identificada. Apds 08 dias havia 33 ratos vivos (94,28%).
Conclusdo: Neste modelo, o material cirdrgico € o mesmo utilizado em humanos e sdo aplicados
todos os procedimentos bésicos da cirurgia laparoscopica, tornando-o factivel para o treinamento
de académicos, médicos residentes e cirurgides.

DESCRITORES- Cirurgialaparoscopica. Vasectomia. Ratos.

Introducéo

A cirurgialaparoscopicatem apresentado grande
aplicabilidade em model os experimentais. Técnicas de
vasectomiaescrotal s e transabdominais em animais sdo
comparadas em estudo ! que avalia as alteractes
testiculares decorrentes dessas cirurgias. No ano de
1987 foi realizado um estudo quantitativo dos efeitos
da vasectomia na espermatogénese em ratos. Um
model o experimental de vasectomialaparoscopicaintra:
abdominal em Ihamas e alpacas usando €l etrocautério
eseccionando 2 a3 cm do ducto deferente? foi descrito
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em 1991; os autores consideraram a técnica simples,
segura e répida 3, sendo esta a mesma conclusdo de
outros pesquisadores que esterilizaram 5 cées através
de uma vasectomia laparoscopica *. Em 1998 foi
descrita uma técnica de vasectomialaparoscopicapara
ratos utilizando instrumentais |aparoscopicos de
pequeno porte e um pneumoperitdneo de 7 mmHg com
insuflacdo de CO2 °.

Os model os experimentais de cirurgia laparosco-
picaevoluiram de animais de médio porte como céese
porcos ¢ até animais de laboratério como coelhos e
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ratos 571, Estes permitiram reducdo de custos com-
parando com os animais de maior porte e uso mais
extensivo em trabalhos cientificos bem como no
treinamento de profissionais.

M étodos

Os experimentos foram aprovados pela comisséo
de éticadaEscolaBahianade Medicinae Salide Pdblica
(EBMSP).

Para o presente estudo foram utilizados 35 ratos
Rattus norvegicus albinus da linhagem Wistar,
procedentes do biotério da E.B.M.S.P. — BA, pesando
250 +/- 50 g, com idade média de trés meses sendo
todos machos. Os animais foram colocados em gaiolas
individuais, medindo 20X30X40 cm, aclimatados
durante 15 dias a uma temperatura de 25° C, em
periodos de 12 horas luz e 12 horas escuriddo com

racdo e gualivres.

Pré-operatério

Cerca de oito horas antes do procedimento, os
animais foram colocados em jejum e anestesiados por
viaintra-peritoneal com cetamina(7%) exilasina(0.3%)
na propor¢do de 2: 1 ml, com 0,2 mi/100 g de peso da
solugdo. Em seguida, foram posicionados na mesa
cirtrgicaem decubito dorsal, tendo suas extremidades
fixadas com hastes de borracha, tricotomizados e
submetidos a antissepsia.

Ato operatério

Apo6s a colocacéo dos campos, foi feita uma
incisdo com 0.5 cm de comprimento com lamina de
bisturi frio n°15, a uma distancia de 1 cm abaixo do
rebordo costal esquerdo, em sua por¢do medial,
abrangendo pele e aponeurose. Realizou-se a fixacéo
damusculaturaabdominal com aspingasde Allis, para
tracionar aparede abdominal, com o intuito defacilitar
apassagem daagulhade Veressaangulo de 90° através
da mesma.

Foram feitos testes de seguranca, conexdo da
mangueira do insuflador e inicio do pneumoperiténeo
com PCO2 de 7 mmHg. 57

A segunda incisdo com 1,0 cm de comprimento
foi realizadadistando 1.0 cm abaixo do apéndicexiféide,
na linha média abdominal, através da qual atingiu-se
“as cegas’ a cavidade abdominal com trocater de
11mm, que foi fixado com sutura em bolsa na pele do
animal impedindo o escape de CO2 durante acirurgia.

A Optica de 10mm foi introduzida e, através da
sua imagem ou “visdo direta’, a agulha de Veress foi
retirada e um trocater com 5 mm introduzido em seu
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lugar. Entdo, uma terceira e Ultima incisdo foi feita
distando 1.0 cm abaixo do rebordo costal direito em
sua porcdo medial e medindo 0.5 cm, através da qual,
sob visdo direta, um terceiro trocater com 5 mm de
didmetro foi posicionado.

Ja na cavidade, o primeiro passo consistiu na
reducdo do testiculo direito do saco escrotal. As
estruturas peri-testiculares foram entdo apreendidas
delicadamente pelo cirurgido utilizando uma pinga
atraumética e com uma pinca Maryland (Figura 1) foi
feita a dissecgdo do ducto deferente e de seus vasos
até que uma extensdo de aproximadamente 2cm do
ducto e de seus vasos sanguineos estivesse exposta e
isolada de outras estruturas.

FIGURA 1 - Apreensdo de estruturas peritesticulares com pinga
atraumdtica, permitindo dissec¢do do ducto deferente e de seus
vasos com uma pinga Maryland.

A sequiénciado procedimento consistiu na cauteri-
zacdo proximal e depois distal do deferente (Figura 2)
sendo a primeira a 1cm da jung&o do deferente com o
epididimo e asegundaa 0,5 cm da primeira;? a cauteri-
zacdo éfeitacom aMaryland conectadaao e etrocautério.

O mesmo procedimento de cauterizagdo é feito
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FIGURA 2 - Cauterizagdo do ducto deferente.



com 0s vasos sanguineos. A Maryland foi substituida
pelatesoura e foi feita a secg@o do deferente entre as
duas cauterizagOes (Figura 3).
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FIGURA 3 — Seccéo do deferente previamente dissecado e
cauterizado.

Pés-operatério

Osanimaisforam re-colocadosem gaiolasindivi-
duais e, observados durante oito dias, nas mesmas
condigoes ja citadas (ver método). Apds um periodo
deobservacdo de oito dias osanimaisforam sacrificados
em uma camara fechada com éter etilico e submetidos
aautépsia.

Resultados

O tempo operatério médio foi de 15 +/- 6 minutos
e em nenhum dos animais foi necessaria a conversao
para acirurgia aberta.

Dos 35 animais, um morreu naindugdo anestésica
(2,85%) e dois (5,74%) apresentaram sangramento no
ato operatério no momento de dissec¢do dos vasos
sanguineos do deferente. O sangramento foi contido
com cauterizag@o da estrutura lesada e a cirurgia
transcorreu sem outras intercorréncias. Outro animal
(2,85%) foi a 6bito no quarto dia pés-operatério de
causa ndo identificada através da necropsia.

Apbs 08 dias havia 33 ratos vivos (94,28%) e na
necropsia, ndo foram observadas dei scéncias de sutura,
necrose, areas de hemorragia e nem sinais de infeccéo
em nenhum dos animais.

Discussao

A cirurgialaparoscopicatem mostrado um cresci-
mento importante nas Ultimas décadas e hoje éindicada
como procedimento de primeira escolha em muitos
casos. A cirurgia experimental mostra-se como meca-
nismo fundamental para o treinamento e aperfei-
coamento de cirurgides. &2

Modelo experimental de vasectomia laparoscopica em ratos

Na literatura sdo encontrados relatos sobre a
aplicagdo da laparoscopia em model os experimentais,
principalmente em porcos e caes.*® além de outros
animais como Ilhamas e alpacas,® no entanto, ainda séo
poucos os modelos em animais de laboratério como
ratos ° e coelhos. A video cirurgia nestes animais de
menor porte, apresentaas vantagensde um baixo custo,
e da prética em larga escala de todos os aspectos de
um procedimento minimamente invasivo com visdo
indiretabidimensiona : apreensdo, dissec¢do, cauteriza-
G0 e secgdo de estruturas organicas.

Neste estudo, utilizou-se 0 mesmo material da
operacdo em humanos sem adaptacéo de nenhum
instrumental. Com isso, as condic¢les de treinamento
tornam-se ainda mais eficazes. Como complicacdo do
ato operat6rio, houve dois sangramentos na dissec¢do
dos vasos do deferente que foram facilmente contidos
através de cauterizacdo e 0s animais ndo apresentaram
outras intercorréncias no pas-operatorio.

Conclusao

O modelo apresentado neste trabalho mostra-se
eficaz para que se procedam a vasectomias laparosco-
picas em ratos com o objetivo de treinamento de
académicos, médicosresidentes e até mesmo cirurgides
nesta crescente area que € aplicacdo de procedimentos
mi nimamente invasivos no ato operatorio.

Com umatécnicacirargica devidamente padroni-
zada, o rato € um modelo simples, barato e eficaz.

Refer éncias

1. Neaves WB. The rat testis after vasectomy. J. Reprod. Fertil
1974; 40:39-44.

2. McDonald SW, Scothorne RJ. A quantitative study of the effects
of vasectomy on spermatogenesis in rats. J Anat
1998;159:219-25.

3. Bravo PW, Sumar J. Evaluation of intra-abdominal vasectomy
in llhamas e alpacas. J Am Vet Med Assoc 1991;199(9):
1164-6.

4. Silva LD, Onclin K, Donnay |, Verstegen JP. Laparoscopic
vasectomy in the male dog. Reprod Fertil 1993; 47: 399-401.

5. Gutt CN, Riemer V, Brier C, Berguer,R, Paolucci V.Standardized
technique of laparoscopic surgery in the rat. Dig Surg
1998;15:135-9.

6. Chiu AW, Chang LS, Birkett DH, Babayan RK. Changes in
urinary output and electrolytes during gaseous and gasless
laparoscopy. Urol Res 1996;24:361-6.

7. Berguer R, Cornelius T, Dalton M. The optimum
pneumoperitoneum pressure for laparoscopic surgery in the
rat model. Surg Endosc 1997;11: 915-8.

8. Filmar F, Gomel V, McComb PF. Operative laparoscopic versus
open abdominal surgery: a comparative study on postoperative
adhesion formation in the rat model. Fertil Steril 1987;
3:486-9.

9. Berguer R, Gutt CN. Laparoscopic colon surgery in arat model:
a preliminar report. Surg Endosc 1994;8:1195-7.

Acta Cirurgica Brasileira- Vol 18 (5) 2003 - 487



Oliveira Jr LC et a

10. Goldenberg A, Lobo EJ, Marcondes W et al. A proposition to
videolaparoscopy in rats. Acta Cir Bras 1997;12(4):219-20.
Kalach AC, Baro MCH, Vorero NH, Marcovich DL, Rojas AC,
Barrera RC, Chaba SS. La rata como modelo animal para la
ensefianza e investigacion de la cirugia laparoscopica. Cir Gen
1996;3: 221-7. Surg Endosc 1997;11:491-4.

11.

1993;7:345-7.

Oliveira J LC, Oliveira FM, Costa VA, Carreiro MC, Guimardes P. An experimental model of
|aparoscopic vasectomy in rats. Acta Cir Bras [serial onling] 2003 Sept-Oct;18(5). Available from
URL: http://www.scielo.br/ach.

ABSTRACT — Purpose: To describe a model of laparoscopic vasectomy in rats. Methods. 35
rats Rattus Norvegicus Albinus Wistar were used. The animals were anaesthetised and then the
pneumoperitoneum was done with PCO2 of 7mmHg through a Veress needle. After that, a 11 mm
trocar and two 5 mm trocars were inserted through the abdominal wall. The forceps used on
dissections, cauterisation and section of the ductus deferens and its vessels and the 10mm diameter
laparoscope were introduced through the trocars. Results: In the course of surgery, two animals
(5,74%) presented bleeding which was easily stopped in both cases. One animal died at the
anaesthetic induction (2,85%) and another (2,85%) died of an unidentified cause on the fourth
observation day. After an eight-day observation period, 33 rats were alive (94,28%). Conclusions:
Thesurgical material isthe same asthat used in humansand all the basi c procedures of |aparoscopic
surgery are applied, which makes it feasible in the training of students, residents and surgeons.
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