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Resumo 

 

Traumatismos por transecção em nervos periféricos são frequentes e raramente 

apresentam recuperação sem a intervenção cirúrgica para reparo e orientação do crescimento 

(Hart et al., 2008; Oliveira et al., 2004).  Na grande maioria das ocorrências a intervenção 

cirúrgica torna-se a única opção terapêutica aplicável (Martins et al., 2005). Na área de 

pesquisa experimental, modelos animais com perdas nervosas de grande porte têm sido 

utilizados com o objetivo de estudar o efeito de sustâncias promotoras da regeneração axonal 

adicionadas dentro de sistemas de tubulização (Ramon et al., 2009).  

Como medida de regeneração nervosa, o efeito funcional é considerado como o mais 

importante – o Índice Funcional do Ciático (IFC), ou Sciatic Function Index (SFI), é o 

método mais utilizado nas lesões de nervo ciático em ratos. (de Medinaceli et al., 1995; 

Varejao et al., 2001). 

O objetivo do trabalho é avaliar a recuperação funcional de transecções com perda de 

substância nervosa (10mm) em nervo ciático de ratos reparada por técnicas de tubulização 

com adição de promotores de crescimento axonal. Foram utilizados 36 ratos Wistar machos 

adultos, sendo 4 ratos doadores de sangue e o restante divididos em 4 grupos de tratamento: 

grupo I: autoenxerto; grupo II: tubulização + Plasma Rico em Plaquetas; grupo III: 

tubulização + Plaqueta Rica em Fibrina; grupo IV: tubulização + solução salina. 
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Serão realizados testes de marcha no período pré-operatório, e nos 70, 140, 210, 28º, 

60º e 90º dias pós-cirúrgicos, no qual serão obtidos os valores de IFC de todos os ratos. O IFC 

será obtido através de análise das impressões das pegadas das patas traseiras dos ratos, de 

acordo com o método de De Medinaceli et al.,1982. Os animais terão suas patas traseiras 

pintadas com tinta nanking e serão colocados para caminhar em uma plataforma de madeira 

contendo tiras de papel. As tiras de papel contendo as impressões das pegadas serão 

digitalizadas e os dados quantitativos serão obtidos através do software Image J. Será medido 

o comprimento da pegada: do calcanhar ate o dedo mais longo; do primeiro ao quinto dedo; e 

entre o segundo e o quarto dedo. Estes valores serão inseridos na fórmula do IFC. Quando o 

valor de IFC for igual a menos cem significa disfunção total do nervo e quando o valor for 

igual a zero significa função normal, ou seja, quanto mais próximo de zero melhor será a 

recuperação funcional.  
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