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Resumo:

A presenca de doenca aterosclerotica é fator de risco para doencas
cardiovasculares com eventos importantes como acidente vascular cerebral
e infarto agudo do miocardio. Isso pode ser associado as modificacdes que
as placas ateromatosas causam nas estruturas adjacentes. Sendo assim,
este estudo teve como objetivo analisar a relacao entre 0 comprometimento
valvar adrtico e a por¢cdo ascendente da aorta com a presenca de placas
ateromatosas nessas estruturas. Foram utilizados 20 cora¢cdes humanos
adultos, do Laboratorio de Anatomia Humana da Universidade Estadual de
Maringad, com ateromatose na valva e porcdo ascendente da aorta para
estudo macroscoépico. Desses coragdes, cinco foram utilizados para analise
microscopica. Na sequéncia foram seccionadas regides da aorta ascendente
e valva adrtica de cerca de 1cmz e realizados cortes transversais de 5 ym de
espessura. As laminas obtidas foram coradas pelos métodos Hematoxilina &
Eosina e Tricromio de Masson, analisadas e fotografadas através de
fotomicroscopio. Concluiu-se que os coragcdes possuem maior deposicéo de
placas de ateroma em regido de seio valvar inferior, proximo ao 0Ostio da
coronaria direita e cincunferencialmente na aorta ascendente.

Introducao

Os ateromas sado placas, compostas essencialmente por lipidos (LDL-
colesterol) e tecido fibroso, depositadas na camada média das artérias, cujo
volume pode aumentar progressivamente e ocasionar eventos
cardiovasculares importantes, como infarto agudo do miocardio (IAM) e
acidente vascular cerebral (AVC) pela obstrucao total em algum ponto do
vaso ou embolizacdo (ALEXOPOULOSA et al, 2010).

A ateromatose possui prevaléncia aumentada em individuos com mais de 65
anos, principalmente naqueles que possuem outras comorbidades
sistémicas (hipertensao arterial sistémica, dislipidemia, obesidade e diabetes
melittus tipo 2), sem predominancia entre os sexos (EVORA et al, 2014).
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O desenvolvimento de patologias cardiovasculares pode estar associado as
modificacbes que a presenca das placas ateromatosas causam nas
estruturas as quais mantém intrinseca relacdo, como aorta, valvas cardiacas
e demais artérias (ALEGRET et al, 2010).

O LDL colesterol é fator causal e independente de ateromatose sobre o qual
deve-se agir para diminuir a morbimortalidade. A prevencdo deve ser
baseada no risco absoluto de eventos coronarianos e no tratamento e
acompanhamento individualizado de cada paciente.

Dessa forma, este estudo teve como objetivo analisar a relagdo entre o
comprometimento valvar adrtico e a por¢cdo ascendente da aorta com a
presenca de placas ateromatosas nessas estruturas.

Materiais e métodos

Foram utilizados 20 cora¢bes humanos, adultos, fixados em formol 10%, do
Laboratério de Anatomia Humana da Universidade Estadual de Maringa, que
apresentavam placas de ateroma na valva e parede da aorta ascendente.
Inicialmente, foi realizada analise macroscopica, onde os coracdes foram
fotografados e observado o padrao predominante de deposicao de placas de
ateroma, bem como, se havia rigidez das valvulas da valva da aorta.

Para andlise  microscopica, foram coletados fragmentos de
aproximadamente 1 cm? das valvulas semilunares da valva da aorta e
parede adrtica ascendente de 5 coragcbes dentre os 20 selecionados. As
laminas histologicas foram confeccionadas seguindo rotina histoldgica:
desidratagcdo em sequéncia crescente de etanol, diafanizacdo em xilol,
impregnacao e imersao em parafina.

Em seguida foram feitos cortes histolégicos transversais de 5 um de
espessura por meio de um micrétomo rotativo manual e as laminas obtidas
foram identificadas e coradas alternadamente e em sequéncia pelos
métodos Hematoxilina e Eosina (H&E) para evidéncia dos elementos
celulares e Tricrémico de Masson para visualiza¢do do colageno, da gordura
e das fibras musculares.

Posteriormente, as laminas coradas foram analisadas e fotografadas através
do fotomicroscopio Olympus DP71 com objetiva de 4 e ocular de 10,
propiciando aumento de 40 vezes.

Resultados e Discussao

A distribuicdo predominante das placas de ateroma foi no seio valvular
voltado para a aorta ascendente das valvulas posterior e direita da valva da
aorta, préoximo a regidao de implantacdo das valvulas no miocardio, sem
presenca significativa na por¢cdo de cooptacdo das valvulas (meio da luz
aortica), o que pode ser visualizado na figura 1.

Houve ainda, grande predominancia de deposi¢cao de placas de ateroma na
aorta ascendente préoximas ao Ostio da artéria coronaria direita e
circunferencialmente, na linha superior entre os 6stios coronarios, ao nivel
de abertura total das valvulas semilunares (Figura 1).
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Além disso, em todos os coragdes selecionados havia deposicao de gordura
subepicardica ao longo do trajeto dos vasos sanguineos que circundam o
coracao.

Figura 1. Coracdo humano adulto com corte longitudinal da aorta ascendente e sua visao
interna. Visualizar as valvulas direita (d), esquerda (e) e posterior (p) da valva da aorta,
Ostios da artéria coronaria direita (od) e esquerda (oe) e aorta ascendente internamente
(aa), com o padrdo predominante de distribuicdo das placas de ateroma (pa). Imagem
capturada por camera fotografica Canon Powershot G12.

A presenca de placas ateromatosas na valva da aorta e sua porcao
ascendente favorece modificacdes na mecénica valvar cardiaca e estrutura
da parede da aorta (ALEGRET et al, 2010).

Além disso, foi possivel inferir que quanto maior era a ateromatose, maior
era a deposicdo de gordura subepicardica globalmente, em comparacéo
com os coragdes com menor deposicao de placas de ateroma.

Outro dado importante € que o enrijecimento das valvulas foi encontrado em
apenas 6 coracfes dos 20 analisados, levantando a hipotese de que muitas
pessoas podem ter ateromatose sem necessariamente  possuir
arterioesclerose que se caracteriza pelo enrijecimento arterial generalizado
gue ocorre naturalmente com o avancar da idade e predisp&e os individuos
sobretudo a hipertensao arterial sistémica.

Para visualizagdo histoldgica das laminas, utilizou-se fotomicroscépio com
aumento de 40X, foi possivel perceber que a formacdo e deposicdo das
placas de ateroma ocorrem no subendocardio e na camada média da parede
da aorta, logo abaixo do endotélio (Figura 2).

Além disso, as placas de ateroma localizadas nas valvulas estiveram
predominantemente presentes em regido de seio valvar, voltadas para a luz
da aorta e ndo para o coragdo, como na figura 2. Sua constituicao
demonstrou fibras colagenas tipo 1, presentes em estruturas que sofrem
maior tensdo como cartilagens e tenddes, entremeando os adipdcitos
(Figura 2).
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Figura 2 . Microscopia de lamina histolégica mostrando a regido entre a parede da aorta (ao)
e a valvula semilunar adrtica direita (d) com placa de ateroma (pa). Luz do vaso (loa).
Fotomicroscopia com aumento de 40x.

Conclusbes

Conclui-se que os corac¢des analisados possuem maior deposicao de placas
de ateroma em valvulas semilunar direita e posterior, circunferencialmente
na aorta ascendente e proximo ao 6stio da coronéria direita. O tipo de
colageno encontrado na formacédo das placas de ateroma foi do tipo I, que
esta presente em estruturas corporais mais rigidas.
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