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Efeito tardio da aplicacédo de células tronco-mesenquimais no reparo de tendéo

Luis-F. Rodrigues Teodoro*, André L. Bombeiro, Cristina P. Vicente, Andrea A. Aro, Edson R. Pimentel.

Resumo

Tenddes sédo estruturas cuja principal funcao é transmitir a forca da contragdo muscular aos ossos. O tendao calcaneo
é frequentemente acometido por lesdes, varios tratamentos tem sido empregados com o intuito de melhorar as chances
de reparo. A terapia celular com o uso de células tronco (CT) tem sido bastante utilizada para o reparo de tecidos.
Nesse trabalho utilizamos células tronco mesenquimais e avaliamos os tendBes parcialmente transeccionados e
submetidos a tal tratamento. Na analise da quantificacéo de hidroxiprolina maior concentracao foi encontrada no Grupo
N em relacdo ao apenas transeccionado (T) (P<0.01),. Nenhuma diferenca foi detectada entre o grupo controle (N) e o
grupo transeccionado e tratado com células tronco (T+CT) e entre T e T+CT. A biomecanica demonstrou que maior
tensdo foi encontrada em N em relacdo ao grupo T, porém h& uma tendéncia de ser maior em T+CT do queem T. A
anélise do imageamento in vivo mostrou que 7 dia apés a aplicacdo das CT, ndo h& mais presenca dessas células no
local da leséo indicando migrag&o ou diferenciacédo total das células utilizadas.
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Introducéo

O tratamento de lesdes no tenddo calcaneo, uma vez
lesionado, mesmo apds procedimento cirlrgico retorna
com deficiéncias mecénicas que aumentam o risco de
uma nova lesdo’. Nosso trabalho tem focado em uma
abordagem que vise o reparo do tenddao com o uso de
terapia celular, tendo como objetivo melhorar as
propriedades mecanicas do tendao lesionado submetido
a este tratamento.

Resultados e Discusséo
A quantificacdo de Ho-Pro (figura 1) mede indiretamente
a quantidade de coldgeno. Os testes estatisticos
mostram uma diferenc¢a significativa (P<0.05) do grupo
controle (N) para o lesionado (T) porem ndo houve
diferenca entre os demais grupos.
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Figura 1: grafico Ho-pro todos os grupos.

Testes biomecanicos mostraram tensdo méxima no
grupo N em relacdo ao T, mas ndo entre os demais
grupos. Porém ela tende a ser maior no T+CT em
relacdo ao T.
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Figura 2: Tensdo maxima nos grupos

O imageamento in vivo (figura 3) revelou que apos 7 dias
ndo ha mais células tronco marcadas no local da lesdo.
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Conclusoes
Apesar de n&@o terem sido observadas diferencas
estatisticas entre o0s grupos, pode-se notar uma
tendéncia de valores maiores tanto para HO-Pro como
para valores de Tensdo, nos grupos T+CT quando
comparados com 0s grupos apenas lesionados.
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