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Sinovitelinfocitica plasmocitica associada arupturadeligamento
cruzado cranial em um cao

Plasmacyticlymphocytic synovitisassociated with cruciatecranial
ligament ruptureinadog

AngelicaCeciliaTatarunas' JuliaMariaMatera? MariaL uciaZaidan Dagli®
Viviane Sanchez Galeazzi* SilvanaMariaUnruh®

-NOTA -

RESUMO

Este relato descreve um caso de sinovite linfocitica
plasmocitica associada a ruptura do ligamento cruzado cranial
em joelho esquerdo de um céo, fémea, Pit Bull com histérico
de claudicagdo bilateral em membros pélvicos. Durante a
artroscopia, observou-se membrana sinovial bastante congesta
e irregular, hiperplasia e hiperemia de vilos sinoviais, além de
lesBes degenerativas de cartilagem. A analise histopatol 6gica
da membrana sinovial denotou a presenca de nddulos
linfoplasmociticos.

Palavras-chave: sinovite linfocitica plasmocitica, artrite
imuno-mediada, ligamento cruzado
cranial, cdo, joelho.

ABSTRACT

This case-study describes plasmacytic lymphocytic
synovitis associated with left cruciate cranial ligament rupture
in a 2-year old female Pit Bull dog, with a history of bilateral
hind limb lameness. The arthroscopy exam showed synovial
membrane congestion and roughness, villi hyperplasia and
hyperemia, as well as cartilage degeneration lesions. The
hystopathological exam of the synovial membrane revealed
lymphoplasmacytic nodules.

Key words: immune-mediated arthritis, cranial cruciate
ligament, plasmacytic-lymphocytic synovitis,
dog, knee.

A sinovitelinfociticaplasmocitica(SLP) ou
sinovite linfoplasmocitica € uma artropatia
imunomediadaassociadaaumiinfiltrado delinfocitose
plasmécitos na membrana sinovial. A afeccéo
geralmente acomete 0 joelho e, devido ainstabilidade
gue promove, pode ser confundida com ruptura do
ligamento cruzado cranial (RLCC) (PEDERSEN et dl.,
2000; JOHNSON & HUL SE, 2002).

Os animais geralmente ndo apresentam
sinais sistémicos e os sinais clinicos comumente
consistem em claudicagdo de um ou ambos membros
pélvicos. Leucocitose, aumento de gamaglobulinas e
hiperfibrinogenemia podem ser detectadas
(SCHRADER, 1995; PEDERSEN et dl., 2000).

As dteraces radiogréficas observadas na
SLP sfo inespecificas e geramente estdo restritas a
edema de tecidos moles e ateracfes proliferativas
periosteais, sendo que as alteracbes erosivasnamaioria
das vezes sdo ausentes ou discretas (PEDERSEN et
al., 2000). Macroscopicamente, a sindvia torna-se
espessada, congesta e edematosa, de coloracdo
vermelhaamarel ada e pode ainda apresentar depésitos
de fibrina. O liquido sinovial apresenta-se turvo e
amarelado, com 5000 a 20000 leucdcitos, sendo que
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10% a 40% sdo neutrdfilos e a célula predominante
geramenteélinfécito (PEDERSEN et d., 2000).

GALLOWAY & LESTER (1995) biopsiaram
a membrana sinovial de 58 articulacOes de cées
submetidos a cirurgia para a reparacéo do ligamento
cruzado crania rompido eencontraram prevalénciade
67% de alteragdes histopatol 6gicas compativeis com
processo imuno-mediado caracterizado pela presenca
de nédulos linfoplamociticos. Em estudo semel hante,
TATARUNAS (2004) e DANIELSSON et a. (2005)
obtiveram 11% e 3%, respectivamente, de sinovite
linfoplasmociticanodular. JOHNSON & HUL SE (2002)
relataram que menos de 10% dos cdes com RLCC
apresentam SLP.

O tratamento consiste no uso de drogas
imunossupressoras e estabilizagdo da articulagdo
guando haconcomitante rupturado ligamento cruzado
cranial, sugerindo-se, nestes casos, 0 uso de técnica
cirlrgicaextracapsular. Seaartriteimuno-mediadando
é detectada durante a cirurgia, a claudicagdo pode
persistir apos a reparacdo do ligamento rompido
(GALLOWAY & LESTER, 1995; JOHNSON & HULSE,
2002).

Dadaaimportanciaem sediagnosticar aSLR,
associada a RLCC, o objetivo do presente trabalho é
descrever sinais clinicos e diagndstico em um céo
portador de ambas as enfermidades.

Foi atendido no Servigo de Cirurgia de
PeguenosAnimais do HOVET - FMVZ/USP um céo,
Pit Bull, fémea, ndo castrada, dois anos de idade e
pesando 25kg com historico de claudicagdo demembro
pélvico esquerdo com dois meses de evolugdo, sem
prévio histérico de trauma. Durante o exame clinico,
observou-se claudicacdo dos membros pélvicos, sendo
mais evidente no esguerdo, e atrofia da musculatura
da coxa esquerda em relacdo a contralateral. Efusdo,
aumento de volume, sensibilidade acompl etaextensdo
eadigito pressdo foram detectados no joel ho esgquerdo,
bem como instabilidade cranial datibiaem relagéo aos
condilosdo fémur. Por suavez, o joelho direito mostrou
leve efusdo e discreto aumento de volume em sua
porgdo medial . Foram radiografados ambos osjoel hos
nas posicoes lateral e caudo cranial, sendo observado
aumento de volume de partes molesintra-articulares.
Ainda, na articulagdo esquerda, observou-se discreta
irregularidade de osso subcondral, pequeno
deslocamento crania do platd tibial em relagdo aos
condilos do fémur e presenca de osteofito em polo
distal de patela. Hemograma, plaquetas, uréia,
creatinina, ALT e fosfatase alcalina encontravam-se
dentro dos padrbes de normalidade.

Foi preconizado o tratamento cirdrgico do
joelho esquerdo com o intuito de estabilizar a

articulacdo. A anestesia geral consistiu de medicagéo
pré-anestésica composta por morfina (0,5mg/kg) e
acepromazina (0,1mg/kg), indugéo com propofol (5mg/
kg) e manutencdo através da administracéo de
isofluorano. Realizou-se inicialmente exame
artroscopico da articulagdo (WHITNEY, 2003)
observando-se completaRL CC, presencade ostecfitos
e neovascularizagdo na por¢do proximal da tréclea,
condiloslateral emedial do fémur e regido proximal e
distal de patela, bem como hiperemia e hiperplasia
generalizada dos vilos sinoviais. A sindvia,
principa mente naregido suprapatel ar, apresentava-se
irregular e congesta (Figura 1). Os resquicios do
ligamento foram removidos eaarticul agdo estabilizada
através detécnicaextracapsular por suturafabel otibial
lateral (PIERMATTEI & FLO, 1997). Fragmentos de
membrana sinovial foram coletados para analise
histopatol 6gica.

O estudo histopatolégico denotou a
presenca de hiperplasia de vilos sinoviais, infiltrado
de linfdcitos e plasmacitos e a presenca de nddulos
linfoplasmociticos (Figura2).

No primeiro mésde pds-operatorio, 0 animal
apresentou recuperagcdo do membro operado dentro
do esperado, com cicatrizagdo cuténea por primeira
intencdo e restabelecimento do apoio em estagdo e
locomog&o. Sabido o resultado histopatol 6gico de SLP
edapossivel necessidade deterapiaimunossupressora
estefoi comunicado ao proprietério, o qual relatou piora
do membro contralateral, porém ndo retornou ao
hospital no periodo agendado.

A SLP éumadoencaarticular inflamatéria
cujacausaé desconhecida, porém mecani smosimuno-
mediados provavelmente estdo envolvidos
(PEDERSEN et d., 2000). E classificadacomo umaartrite
nao erosiva, mono ou pauciarticular e geralmente esta
isenta de comprometimento sistémico (SCHRADER,
1995; PEDERSEN et al., 2000), tal qual observado no
caso relatado.

A raca do cdo descrito neste artigo ndo é
citadanaliteratura pesquisadacomo prevalente paraa
SLP, porém se enquadra na subclasse de cées mais
jovens de racas puras portadores de RLCC relatado
por JOHNSON & HUL SE (2002).

A exata prevaléncia da SLP na espécie
canina, associada ou ndo & RLCC é desconhecida,
devido a diversidade de resultados obtidos pelos
autores(GALLOWAY & LESTER, 1995; JOHNSON &
HUL SE, 2002; TATARUNAS, 2004; DANIELSSON et
al., 2005). Também o fendtipo do animal associado a
enfermidade diverge entre os autores (PEDERSEN et
al., 2000; JOHNSON & HUL SE, 2002). Pesguisas mais
recentes tém postulado que os cdes acometidos sdo
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Figura 1 - Verifica-se exame artroscopico em articulagdo do
joelho esquerdo de cdo portador de artrite membrana
sinovial de aspecto irregular () em regido
suprapatel ar.

de ragas puras de grande porte, jovens, apresentam
espessamento incomum e/ou aumento de volume
principalmente bilateral das articulagdes do joelho,
associado ou nédo a sinais clinicos de RLCC
(SCHRADER, 1995; GALLOWAY & LESTER, 1995;
JOHNSON & HULSE, 2002). De forma similar a
literatura, 0 animal estudado foi racapura, adultojovem,
porte médio a grande e apresentou ambos os joelhos
com aumento de volume, efusdo e claudicacdo, mais
evidente em articulagdo esguerda, sendo, nesta tltima,
associada a instabilidade cranio caudal da tibia em
relagdo ao fémur.

SCHRADER (1995); GALLOWAY &
LESTER (1995) e JOHNSON & HUL SE (2002) chamam
a atencdo para a observagdo de possiveis ateractes
presentes durante a artrotomia como coloragdo e

espessamento da sindvia associado a um liquido
sinovial turvo e de menor viscosidade, os quais
poderiam sugerir a afeccdo e requerer a coleta de
membrana sinovial para estudo histopatol 6gico. Foi
realizado 0 exame artroscOpico no animal descrito e,
apesar da auséncia de estudo semelhante para
comparacao, pode-se observar a sindvia muito
espessada e congesta, com superficie irregular, que
sugeriu arealizagdo dabiopsia.

As técnicas de reconstrucdo do ligamento
cruzado cranial dividem-seemintraeextra-capsulares
(PIERMATTEI & FLO, 1997). No intuito de evitar o
contato entre o material natural ou sintético utilizado
nas reconstrucdes intra-capsulares com o ambiente
intra-articular, as técnicas extra-capsulares sdo de
eleicdo nasuspeitaou presencada SLP(GALLOWAY
& LESTER, 1995; JOHNSON & HUL SE, 2002). Como
os achados artroscopicos foram sugestivos para a
afeccdo, foi optado pelaconfeccdo de umasuturafabelo
tibial lateral (PIERMATTEI & FLO, 1997), afim de
restabel ecer aestabilidade articular, evitando-se, desta
forma, aintrodugdo do materia sintético nointerior da
articulagdo.

O diagndstico daafeccéo éfeito por andlise
histopatol gica e, semel hante a artrite reumatéide, ha
a presenca de hiperplasia sinovia com infiltrado de
linfécitos e plasmécitos (PEDERSEN et al., 2000).
GALLOWAY & LESTER (1995), ao analisarem a
membrana sinovial de cées portadores de RLCC,
detectaram em 67% dos animai s alteragdes consi stentes
com SLP e sugeriram que fatores ndo identificados
poderiam predispor ao desenvolvimento deumaartrite
imunomediada, a qual levaria a RLCC. Também,
DANIELSSON et a. (2005), pesguisando 73 caescom
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Figura 2 - Fotomicrografia de membrana sinovial da articulago do joelho esquerdo de c&o portador de artrite onde se observa a
presenca de nddulos linfocitico plasmociticos () caracterizando sinovite linfocitica plasmocitica. (H& E, objetivas de 10

X e 20X nas figuras a e b, respectivamente).
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ruptura espontanea do ligamento cruzado cranial
obtiveram 11% dos cdes com sinovitelinfoplasmocitica
nodular; ndo encontrando, contudo evidéncias de
resposta auto-imune priméria através da avaliagéo de
anticorpo de coldgenotipo | ell, anticorpo antinuclear
(ANA) eanticorpo citoplasmico anti-neutréfilo (ANCA)
do soro eliquido sinovial. Os achados histopatol 6gicos
do cdo aqui descrito corroboram com aqueles
encontrados pelos autores supracitados e, portanto,
caracterizam, com os sinais clinicos, o diagndstico de
P
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