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MELATONINA COMO ADJUVANTE NO TRATAMENTO DE
HIPERTENSAO ARTERIAL PULMONAR COMPARADO COM CITRATO

DE SILDENAFILA
Tasca S., Turck P., Campos-Carraro C., de Castro A.L., Bell6-Klein A., Araujo A.S.R.

Laboratdrio de Fisiologia Cardiovascular - UFRGS

E-mail: stasca@hcpa.edu.br

Introdugdo: Hipertensao arterial pulmonar (HAP) é uma doenga incapacitante com
evolugdo rapida e etiologia variavel, que leva a insuficiéncia cardiaca progressiva.
Buscando novas abordagens terapéuticas mais eficazes e especificas propomos a
utilizacdo da melatonina. Investigagdes demonstram que agées mediadas por receptores
de melatonina sdo indiretas e provavelmente envolvem a estimulacdo de enzimas
antioxidantes. Ja o citrato de sildenafila, promove o aumento do GMPc, prolongando efeito
vasodilatador do 6xido nitrico. Objetivo: investigar o efeito do tratamento com melatonina
em animais com HAP e comparar a agao da melatonina frente ao tratamento com citrato de
sildenafila. Métodos: 76 ratos Wistar machos divididos em 8 grupos. Grupos: controle
(CTR), monocrotalina (MCT), mono+sildenafila (MCT+SIL) mono+melatonina (MCT+MEL)
14 e 21 dias. Induzimos a HAP com monocrotalina intraperitoneal 60mg/Kg peso.
Melatonina 10 mg/Kg peso e citrato de sildenafila 50 mg/Kg peso via intraoral administrado
por 14 dias e 21 dias. Resultados: em 21 dias a massa do VD aumentou 54%, 37% e 42%
respectivamente nos grupos MCT, MCT+SIL e MCT+MEL comparado ao CTR. No mesmo
periodo a razdo VD/tibia aumento média 69%, 31% e 27% grupos MCT, MCT+SIL e
MCT+MEL comparado ao CTR. Peso umido/peso seco do pulmdes e figado (14 e 21 dias),
nao teve diferenca significativa. Ja a razdo TAC/TEJ foi significativamente diferente
(P<0,05) entre os grupos CTR versus MCT, MCT+SIL e MCT+MEL, 14 e 21 dias. Houve
diferenca entre grupo MCT e MCT+SIL em 21 dias. A TAPSE foi significativamente diferente
entre grupo CTR e MCT — 14 dias e o grupo CTR versus MCT, MCT+SIL e MCT versus
MCT+SIL e MCT+MEL em 21 dias. Conclusées: grupos tratados com MCT reduziram o
parametro TAC/TEJ, cuja normalidade foi retomada no tratamento com sildenafila. A
TAPSE, foram menores nos grupos MCT refletindo um comprometimento contratil do VD.
O sildenafila e a melatonina mitigaram a diminuicdo do TAPSE com relagdo ao grupo
doente (MCT), indicando uma melhora na fungéo contratil do VD. Aumento da massa do
VD e da relagdo VD/tibia indica uma hipertrofia muscular deste ventriculo, porém sem

demonstrar congestao pulmonar e hepatica.



