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RESUMO: Em 20 coracdes de cdes sem raga definida estudou-se a morfologia e a relagdo dos muisculos papilares do ventri-
culo esquerdo com os segmentos anatomo-cirirgicos e ramos marginais da artéria corondria esquerda na superficie externa do
ventriculo esquerdo. O objetivo foi oferecer condi¢des de localizé-los por meio da superficie externa do ventriculo esquerdo,
evitando inclui-los no segmento muscular plicado ou seccionado. Apds serem lavados, os coragdes foram fixados e conserva-
dos em solugdo de formol a 10%. Com auxilio de alfinetes, cada musculo papilar foi dividido transversalmente em 3 porgdes:
dorsal, média e ventral. A artéria circunflexa emite ramos marginais ventricular caudo-lateral esquerdo (VCLE), intermédio
(RI) e ventricular caudo-lateral direito (VCLD). No ventriculo esquerdo estdo presentes os musculos papilares subauricular
e subatrial. Em todas as preparagdes, o musculo papilar subauricular relacionou-se com o segmento andtomo-cirirgico vas-
cular ventricular ventral esquerdo (IIT); o musculo papilar subatrial com o segmento andtomo-cirargico vascular ventricular
ventral direito (V) em 13 casos (65,0%); com o segmento anatomo-cirirgico vascular ventricular marginal esquerdo (IV) em
3 pecas (15,0%); com ambos os segmentos IV e V em 4 casos (20,0%). Nas 20 preparacdes (100%), o musculo papilar subau-
ricular relacionou-se com o ramo VCLE e o muisculo papilar subatrial relacionou-se com os ramos RI e VCLD em 18 pegas
(90,0%). Os musculos papilares apresentaram-se de trés maneiras: simples, com uma ramificagdo ou com duas ramificagdes.
De acordo com esses achados, torna-se mais seguro realizar as plicaturas no segmento anatomo-cirurgico vascular ventricular
marginal esquerdo (IV), orientando-se pelo ramo RI.

PALAVRAS-CHAVE: Coracdo; Caes; Segmentos anatomo-cirurgicos; Musculos Papilares; Ramos marginais da artéria
corondria esquerda.

RELATION OF PAPILLARY MUSCLES WITH ANATOMIC SURGICAL SEGMENTS OF THE LEFT
VENTRICULE AND MARGINAL BRANCHES OF THE LEFT CORONARY ARTERY OF DOGS (Canis
familiaris, Linnaeus, 1758)

ABSTRACT: In 20 hearts of mongrel dogs, the morphology and the relation of the papillary muscles of the left ventricule
with the anatomic-surgical segments and marginal branches of the left coronary artery on the external surface of the left ven-
tricule were studied. The objective was to provide ways of localizing them through the external surface of the left ventricule
in order to avoid its inclusion in the plicated or sectioned muscular segment. After being washed, the hearts were fixed and
preserved in formaldehyde solution 10%. Using needles, each papillary muscle was separated transversally into three por-
tions: dorsal, median and ventral. The circumflex artery had left caudal-lateral ventricular (LCLV), intermediate (I) and right
caudal-lateral ventricular (RCLV) marginal branches. The subauricular and subatrial papillary muscles are found in the left
ventricule. In all the preparations, the subauricular papillary muscle was related to the left ventral anatomic-surgical segment
(III); the subatrial papillary muscle was related to the right ventral anatomic-surgical segment (V) in 13 cases (65.0%), to the
left marginal anatomic-surgical segment (IV) in 3 pieces (15.0%), and to both IV and V segments in 4 cases (20.0%). In 20
preparations (100%), the subauricular papillary muscle was related to the LCLV branch, and the subatrial papillary muscle to
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I and RCLYV branches in 18 pieces (90.0%). The papillary muscles were presented in three ways: single, with one branching or
with two branchings. According to these findings, it is safer to apply the left ventricule plication in the left marginal anatomic-
-surgical segment (IV), oriented by I branch.

KEYWORDS: Heart; Dogs; Cardiac surgery; Papillary muscles; Marginal branches of left coronary artery.

RELACION DE LOS MUSCULOS PAPILARES CON LOS SEGMENTOS ANATOMICOS Y QUIRURGICOS
DEL VENTRICULO IZQUIERDO Y RAMAS MARGINALES DE LA ARTERIA CORONARIA IZQUIERDA EN
PERROS (Canis familiaris, Linnaeus, 1758)

RESUMEN: En 20 corazones de perros, sin raza definida, se estudié la morfologia y la relacion de los musculos papilares
del ventriculo izquierdo, con los segmentos anatdmicos quirdrgicos y ramas marginales de la arteria coronaria izquierda en
la superficie externa del ventriculo izquierdo, evitando incluirlos en el segmento muscular doblado o seccionado. Después
de lavados, los corazones fueron fijados y conservados en solucion de formol a 10%. Con auxilio de alfileres, cada mtisculo
papilar fue dividido transversalmente en 3 porciones: dorsal, mediana y ventral. La arteria circunfleja emite ramas marginales
ventriculares caudal-lateral izquierdo (VCLI), intermedio (RI) y ventricular caudal-lateral derecho (VCLD). En el ventriculo
izquierdo estan presentes los musculos papilares subauricular y subatrial. En todas las preparaciones, el musculo papilar su-
bauricular se relacion6 con el segmento anatdomico quirurgico vascular ventricular ventral izquierdo (III); el musculo papilar
subatrial con el segmento anatdomico quirurgico vascular ventricular ventral derecho (V) en 13 casos (65%); con el segmento
anatomico quirargico vascular ventricular marginal izquierdo (IV) en 3 piezas (15%); con los segmentos IV y V en 4 casos
(20%). En las 20 preparaciones (100%), el musculo papilar subauricular se relacion6 con la rama VCLI y el mutsculo papilar
subatrial se relaciond con las ramas RI y VCLD en 18 piezas (90,0%). Los musculos papilares se presentaron de tres formas:
simples, con una ramificacion o con dos ramificaciones. De acuerdo con esos hallazgos, se hace mas seguro realizar las
dobladuras en el segmento anatémico quirtirgico vascular ventricular marginal izquierdo (IV), orientandose por la rama RI.

PALABRAS CLAVE: Corazén; Perros; Segmentos anatomicos quirargicos; Musculos Papilares; Ramas marginal de la

arteria coronaria izquierda.

Introducao

Visando evitar as complicacdes e os efeitos adver-
sos da circulagdo extracorpdrea em cirurgias cardiacas em
cdes, o cirurgido veterindrio lanca mao de técnicas cirurgicas
para a reducdo do volume do ventriculo esquerdo que ndo ne-
cessitem da abertura do coracdo, como a plicatura da parede
livre do ventriculo esquerdo (ANDRADE et al. 2004). Nes-
ses casos, a reorganiza¢do dos musculos papilares se torna
um suplemento para a revascularizagdo coronaria (NAIR et
al. 2001). Para tal, ¢ de grande importincia o conhecimento
da relagdo existente entre as estruturas anatdmicas internas
do coragdo, principalmente a dos mtisculos papilares com os
segmentos anatomo-cirirgicos € com 0s vasos coronarianos
existentes na superficie do ventriculo esquerdo, principal
alvo nestas cirurgias (LOURENCO et al. 2007).

Dentre as pesquisas realizadas em coracdes, desta-
cam-se varios trabalhos como o de Simic (1976) que compa-
rou a morfologia, a topografia e a nomenclatura dos musculos
papilares de coragdes humanos com o de varios mamiferos.

Didio et al. (1990) estudaram a relagdo dos segmen-
tos anatomo-cirurgicos arteriais com os musculos papilares
do ventriculo esquerdo em 38 coragdes humanos. Este estudo
foi realizado mediante a aplicag@o de duas técnicas anatomi-
cas, a da repleg@o e corrosdo em 28 coracdes € a da injeg@o
de latex corado em 10 coragoes.

Piras et al. (1993) estudaram o suprimento sangui-
neo dos musculos papilares do ventriculo esquerdo e suas re-
lagdes com os ramos das artérias corondrias em 90 coragdes
humanos, estabelecendo a relagdo entre o suprimento arterial
da parede ventricular com os respectivos musculos papilares
€ com o0s segmentos andtomo-cirurgicos do coragdo.

Ramsheyi et al. (1996) utilizaram 65 corag¢des hu-
manos para classificar morfologicamente os musculos pa-
pilares do ventriculo esquerdo. Os autores se basearam na

maneira com que estes musculos se relacionavam com as
cuspides da valva atrioventricular esquerda (mitral).

Ghoshal (1986) descreveu em cédes e gatos que os
musculos papilares encontrados no ventriculo esquerdo sdo
relativamente maiores do que aqueles do ventriculo direito.
Atribuiu-se a estes musculos a func¢do de fixar as cuspides
das valvas atrioventriculares por meio das cordas tendineas,
evitando assim o seu prolapso.

Evans (1993) citou em cdes que os dois grandes
musculos papilares do ventriculo esquerdo ocupam sua pa-
rede oposta. O musculo papilar dorsal esta préximo ao sulco
interventricular subsinuoso enquanto o mtsculo papilar ven-
tral estd proximo ao sulco interventricular paraconal.

Souza (2001) estudou a segmentagdo anatomo-ci-
rargica arterial e venosa dos ventriculos cardiacos de caes.
Utilizou 30 coragdes injetados com vinilite que posterior-
mente foram corroidos em 4acido, determinando assim os
segmentos arteriais ventriculares. Através das ramificagdes
da artéria coronaria esquerda delimitou os seguintes segmen-
tos: interventricular paraconal, ventricular ventral esquerdo,
ventricular marginal esquerdo, ventricular dorsal esquerdo e
interventricular subsinuoso.

Assim, com o presente trabalho, objetivou-se ava-
liar a relagdo dos musculos papilares subauricular e subatrial
com os segmentos anatomo-cirargicos do ventriculo esquer-
do e com os ramos marginais da artéria coronaria esquer-
da em cdes sem raga definida, visando auxiliar o cirurgido
cardiaco a localiza-los e evita-los durante o ato cirtirgico da
plicatura.

Material e Métodos
Foram utilizados 20 cora¢des de caes sem raca de-

finida (SRD) provenientes do Laboratorio de Anatomia dos
Animais Domésticos da Universidade Tuiuti do Parana (Curi-

Arq. Ciénc. Vet. Zool. UNIPAR, Umuarama, v. 14, n. 2, p. 113-118, jul./dez. 2011



Relagdo dos musculos papilares...

tiba/PR). Os coragdes, ap6s serem lavados em agua corrente,
tiveram suas artérias coronarias esquerda e direita canuladas
e preenchidas com solug@o fisiologica para desobstrugdo da
luz e na sequéncia foram perfundidos com solugdo corada de
latex. Os corag¢des foram fixados e conservados em solugao
aquosa de formol a 10% por um periodo minimo de 72 horas.

Retiraram-se dos coragdes os atrios, auriculas e os
vasos da base de modo que permanecessem apenas o anulo
fibroso atrioventricular e os ventriculos. A seguir dissecou-
-se a artéria coronaria esquerda e seus ramos interventricular
paraconal e circunflexo. Para melhor visualizagdo e estudo
da morfologia dos musculos papilares subauricular e suba-
trial foi efetuado, com o auxilio de uma tesoura, um corte
longitudinal desde o sulco coronario ao apice do coragao,
acompanhando o septo interventricular a partir da clspide
septal. Em seguida, realizou-se um segundo corte na pare-
de do ventriculo direito, cranialmente ao primeiro, para que
deste modo tornasse possivel abrir o coragdo. Com o auxilio
de alfinetes, os musculos papilares foram divididos transver-
salmente em trés por¢des: dorsal, média e ventral, a fim de
melhor relaciona-los com os ramos marginais do ramo cir-
cunflexo da artéria corondaria esquerda e com os segmentos
anatomo-cirargicos cardiacos.

Quanto a denominagdo dos ramos oriundos do ramo
circunflexo da artéria coronaria esquerda, foram adotados da
esquerda para a direita, os seguintes termos: ramo marginal
ventricular caudo-lateral esquerdo (VCLE), para o primeiro
ramo bem desenvolvido que se dispunha na margem caudo-
-lateral esquerda do ventriculo esquerdo; ramo intermédio
ou marginal ventricular esquerdo (RI), para o segundo ramo
que vascularizava a maior por¢ao da margem caudal; e ramo
marginal ventricular caudo-lateral direito (VCLD), que se
localizava na margem caudo-lateral direita, apresentando-se
menos desenvolvido que os anteriores (Figura 1).

Os segmentos anatomo-cirirgicos foram determi-
nados e classificados segundo as descrigdes de Souza (2001)
que definiu para esta regido os seguintes segmentos vascu-
lares: ventricular ventral esquerdo ou III (situado entre o
ramo interventricular paraconal e o Rl); ventricular margi-
nal esquerdo ou IV (situado entre o VCLE ¢ o VCLD); ¢ o
ventricular ventral direito ou V (situado entre o RI ¢ o ramo
interventricular subsinuoso) (Figura 1).

Para a analise estatistica descritiva foi adotado o
calculo das frequéncias absoluta e relativa.

BOLFER et al. 115

Figura 1: Fotografia da face auricular (esquerda) e da margem ven-
tricular esquerda (caudal) do coragdo de cdo SRD apos retirada dos
atrios e dissecagdo da artéria coronaria esquerda. Evidencia-se: (1)
Aorta; (2) Tronco pulmonar; (3) Ostio atrio-ventricular esquerdo
guarnecido pelas cuspides septal e parietal; (4) Artéria coronaria es-
querda; (5) Ramo interventricular paraconal; (6) Ramo circunflexo;
(7) Ramo marginal ventricular caudo-lateral esquerdo (VCLE); (8)
Ramo intermédio (RI); (9) Ramo interventricular subsinuoso, bem
como as areas dos segmentos anatomo-cirtiirgicos III, IV e V.

Resultados

O ventriculo esquerdo do coragdo de cdes asseme-
lha-se a um cone ¢ apresenta uma parede espessa, na qual se
encontram dois musculos papilares, o subauricular ¢ o su-
batrial. O musculo papilar subauricular (Figura 2) localiza-
-se ventralmente a auricula esquerda e a clspide parietal,
relacionando-se com o segmento anatomo-cirirgico III. O
musculo papilar subatrial (Figura 2) localiza-se ventralmente
a cavidade atrial esquerda e a cuspide parietal, relacionando-
-se com o0s segmentos anatomo-cirurgicos IV e V.

-
Figura 2: Vista interna do ventriculo esquerdo ap6s secgéo longi-
tudinal do septo interventricular do corag@o de cdo SRD. O alfine-
te vermelho mostra a localizagdo do musculo papilar subauricular.
Visualiza-se: (1) Cuspide septal; (2) Cuspide parietal; (3) Septo in-
terventricular; (4) Musculo papilar subatrial; (5) Corda tendinea de
primeira ordem; (6) Musculo papilar subauricular.

No referente a relagdo dos ramos marginais da arté-
ria coronaria esquerda com os musculos papilares, observou-
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-se que o musculo papilar subauricular ¢ suprido apenas pelo
ramo VCLE, enquanto o musculo papilar subatrial pelos ra-
mos RI e VCLD. Nio foi possivel observar na regido super-
ficial da parede ventricular a relagdo dos ramos marginais da
artéria coronaria esquerda com o musculo papilar subatrial
em duas pegas (10,0%) e com o musculo papilar subauricular
em 11 pegas (55,0%) (figura 3).

10
Figura 3: Desenho esquematico da face auricular (esquerda) do
coragdo de cdo SRD apos retirada dos atrios para visualizag@o dos
musculos papilares do ventriculo esquerdo. Em azul observa-se o
segmento anatomo-cirurgico IV irrigado pelo RI (8). Evidencia-se:
(1) Aorta; (2) Tronco pulmonar; (3) Ostio atrio-ventricular esquer-
do; (4) Artéria coronaria esquerda; (5) Ramo interventricular pa-
raconal; (6) Ramo circunflexo; (7) VCLE; (8) RI; (9) Ramo inter-
ventricular subsinuoso; (10) Segmento anatomo-cirurgico IV; (11)
Musculo papilar subauricular; (12) Musculo papilar subatrial; (13)
Cordas tendineas; (14) Cuspide parietal. Desenho: Pedro de Helena
Arcoverde Carvalho.
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Na analise da vascularizacdo superficial dos miiscu-
los papilares, pode-se observar que o ramo VCLE supriu as
regides dorsal (10,0%), média (15,0%) e ventral (20,0%) do
musculo subauricular. Nao foi observada nenhuma relagéo
dos demais ramos marginais da artéria coronaria esquerda
com o musculo papilar subauricular na superficie do ventri-
culo esquerdo (Tabela 1).

Tabela 1: Relagdo dos ramos marginais da artéria coronaria
esquerda com as regides do musculo papilar subauricular de
cdes sem raga definida.

Regido do Miis-  Ramos Marginais da Artéria Coro-
culoPapilar Su- ndria Esquerda
bauricular VCLE
FA FR (%)
Dorsal 10,0
Meédia 3 15,0
Ventral 20,0

Quanto ao suprimento arterial superficial do muscu-
lo papilar subatrial, notou-se em 18 preparacdes (90,0%) que
as suas regides dorsal, média e ventral sdo supridas pelos ra-
mos marginais RI ¢ VCLD, ndo se observando relagdo deste
musculo com o ramo VCLE. Assim, a regido dorsal manteve
relagdo com o RI (35,0%) e o VCLD (30,0%), a média com o
RI (35,0%) e 0o VCLD (55,0%) e a ventral com o RI (15,0%)
e o VCLD (75,0%) (Tabela 2).

Tabela 2: Relagdo dos ramos marginais da artéria coronaria esquerda com as regides do musculo papilar subatrial de caes

sem raca definida.

Ramos Marginais da Artéria Corondria Esquerda

Regido do MusculoPapilar Subatrial RI VCLD
FA FR (%) FA FR (%)
Dorsal 35,0 6 30,0
Média 35,0 11 55,0
Ventral 15,0 15 75,0

Analisando a relagdo dos musculos papilares com
os segmentos anatomo-cirrgicos, verificou-se que o mus-
culo papilar subauricular se relacionou com o segmento
anatomo-cirurgico III em todos os coracgdes (100,0%). Ja o
musculo papilar subatrial se relacionou com o segmento ana-
tomo-cirtrgico IV em trés coragdes (15,0%), com o segmen-
to andtomo-cirargico V em 13 pecas (65,0%) e com ambos os
segmentos em quatro preparacdes (20,0%).

Quanto as relagdes das regides do musculo papilar
subatrial com os segmentos anatomo-cirurgicos, a dorsal
manteve relacdo com os segmentos I'V em sete pecas (35,0%)
e V em 13 pecas (65,0%); a média com os segmentos [V em
sete casos (35,0%) e V em 13 casos (65,0%); a ventral com
os segmentos [V em trés preparagdes (15,0%) e V em 17 pre-

paracdes (85,0%).

Quanto a morfologia dos musculos papilares pode-
-se observar trés apresentagdes distintas: simples (sem ra-
mifica¢des), com uma ou duas cabegas (ramificagdes). Os
musculos papilares subauricular e subatrial apresentaram-se
de forma simples em 13 (65,0%) e seis casos (30,0%), res-
pectivamente. Nesta ocasido, mostraram-se bem salientes e
emitindo cordas tendineas para ambas as cuspides, septal e
parietal. Os musculos papilares subauricular e subatrial exi-
biram uma cabeca em 5 (25,0%) e em 10 coracdes (50,0%),
respectivamente, e duas cabecas em duas (10,0%) e quatro
pecas (20,0%), respectivamente. As cordas tendineas dos
musculos papilares com uma e duas cabegas, se direcionaram
exclusivamente para uma das cuspides.
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Discussao

O conhecimento da relacdo dos ramos arteriais
marginais ¢ da segmentagdo anatomo-cirargica do ventricu-
lo esquerdo do coragdo de cdes com as estruturas presentes
na parede de sua cavidade tem se revelado de grande impor-
tancia nas cirurgias cardiacas, pois nelas ha que se ter a pre-
ocupagdo com a neovascularizagdo e restauragdo do tecido
cardiaco (NAIR et al. 2001). Os musculos papilares possuem
uma importante fun¢do na mecanica do coracdo por esta-
rem relacionados ao trabalho das valvas atrioventriculares,
e assim, sua inclus@o acidental nas suturas (plicaturas) rea-
lizadas com o coragdo fechado, pode trazer consequéncias
desastrosas no periodo imediatamente pds cirargico. Poucos
trabalhos abordando o tema em cées foram encontrados, € a
maioria dos autores citados realizaram trabalhos em cora-
¢des humanos, nos quais a cirurgia cardiaca é amplamente
empregada.

Dentre as pesquisas efetuadas em coragdes hu-
manos destacam-se as de Simic (1976), que denominou os
musculos papilares do ventriculo esquerdo como anterior
esquerdo e parietal direito. Nos mamiferos, estes musculos
foram denominados pelo autor como parietal cranial esquer-
do e parietal caudal direito. Didio et al. (1990) ¢ Piras et
al. (1993) denominaram os musculos papilares de coragdes
humanos apenas como anterior e posterior. Ramsheyi et al.
(1996) nomeou ambos os musculos papilares localizados
no ventriculo esquerdo de coragdes humanos como mitral.
Ghoshal (1986) ja citava musculos papilares subauricular e
subatrial em coragdes de cdes e Evans (1993) musculo papi-
lar dorsal e musculo papilar ventral. Para melhor distinguir
os musculos papilares e relaciona-los com os ramos margi-
nais e segmentos anatomo-cirtrgicos foi adotada a nomen-
clatura sugerida pelo International Committee on Veterinary
Gross Anatomical Nomenclature (I.C.V.G.A.N., 2005) que
cita musculo papilar subauricular (musculus papillaris su-
bauricularis), localizado na parede ventricular ventralmente
a auricula esquerda, e musculo papilar subatrial (musculus
papillaris subatrialis), localizado na parede oposta ao septo,
ventralmente ao atrio esquerdo.

Ao observar os aspectos morfoldogicos dos mus-
culos papilares verificou-se que Ramsheyi et al. (1996),
estudando cora¢des humanos, citaram que ¢ ainda pouco
explorado o aspecto morfoldgico dos aparatos subvalvares,
que correspondem as subdivisdes dos musculos papilares e
das cordas tendineas. Os autores descreveram quatro situa-
¢Oes de apresentagdo dos musculos papilares: situagdo I - o
musculo papilar é singular; situagdo II - o musculo papilar
apresenta duas cabegas, sendo que uma delas envia cordas
tendineas exclusivamente para o folheto parietal (posterior)
da valva mitral; situagdo III - o musculo papilar também se
apresenta dividido, mas uma de suas divisdes envia cordas
exclusivamente a area comissural da valva mitral; situacao
IV - as cabegas do musculo papilar adotam diferentes niveis
desde o apice até a borda do musculo ¢ envia cordas para a
comissura em um trajeto mais curto que o anterior.

Ozbag et al. (2005) descreveram que os musculos
papilares encontrados nos cora¢des dos animais sdo muito
semelhantes, apresentando geralmente um ventre e forma
cOnica ou mamilar. Relata ainda que as variagdes nas formas
de apresentagdo desses musculos foram mais bem explora-
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das em coragdes humanos, que exibiram musculos com um,
dois ou trés ventres. Na presenca de dois ou trés ventres, eles
exibiam configuragdes em forma de V, Y ou H.

No presente estudo pode-se notar trés tipos de apre-
sentagdes para os musculos papilares, assemelhando-se em
parte com as descrigdes da literatura supracitada. A forma
simples, onde os musculos exibiam apenas um ventre, foi a
de maior ocorréncia e as cordas tendineas, nesses casos, se
direcionavam para ambas as cuspides. Nas outras formas de
apresentagdo, com uma ou duas cabegas, ambas na porgdo
proximal dos musculos papilares, as cordas tendineas se li-
gavam exclusivamente na cuspide septal.

No referente aos segmentos anatomo-cirargicos do
coracdo, Didio et al. (1990) e Piras et al. (1993) estudaram
a relagdo dos segmentos arteriais com os musculos papilares
em humanos. Segundo Didio et al. (1990), o musculo papi-
lar anterior, correspondente ao muisculo papilar subauricular
em cdes, esta relacionado com os segmentos: interventricular
anterior (1°SV), segmento lateral (2°SV) e segmento margi-
nal esquerdo (3°SV). A por¢do medial do musculo papilar
anterior é suprida pela artéria do primeiro segmento (1°SV),
enquanto a porgdo lateral é suprida pela artéria do segundo
(2°SV) ou terceiro (3°SV) segmentos. Nos coragdes dos cies
do presente estudo, o musculo papilar subauricular relacio-
nou-se com o segmento anatomo-cirlrgico vascular ventri-
cular ventral esquerdo (IIT) em todas as pegas. Este segmento
corresponde a area compreendida entre o ramo interventri-
cular paraconal e o ramo marginal ventricular caudo-lateral
esquerdo.

Ainda Didio et al. (1990) descreveram que o mus-
culo papilar posterior em humanos, musculo papilar subatrial
em caes, esta relacionado com os segmentos interventricular
anterior (1°SV), marginal esquerdo (2°SV), interventricular
posterior (3°SV) e ventricular posterior (4°SV). Nos caes do
presente estudo, o musculo papilar subatrial se relacionou
com dois segmentos anatomo-cirirgicos, o vascular ventri-
cular marginal esquerdo (IV) e o ventricular ventral direito
(V). Estes segmentos sdo delimitados pelos ramos marginais
RIe VCLD.

De acordo com Piras et al. (1993) o musculo papilar
anterior, na maioria dos casos, pertence ao segmento inter-
ventricular anterior, enquanto o musculo papilar posterior se
relaciona com o segmento interventricular posterior. Dessa
maneira, o musculo papilar anterior ¢ suprido pela artéria
coronaria esquerda e o musculo papilar posterior pela artéria
coronaria direita. Estas informag¢oes diferem da vasculari-
zagdo encontrada para os musculos papilares subauricular e
subatrial nos cées avaliados nesta oportunidade.

A divisdo do coragdo em dois inicos segmentos
anatomo-cirargicos dificulta a discuss@o, uma vez que no
presente estudo foram adotados os segmentos sugeridos por
Souza (2001), que delimitou seis segmentos vasculares, dos
quais trés estdo amplamente relacionados aos musculos papi-
lares do ventriculo esquerdo de caes. Sao eles: o I1I (segmen-
to anatomo-cirurgico vascular ventricular ventral esquerdo),
IV (segmento anadtomo-cirurgico vascular ventricular margi-
nal esquerdo) e o V (segmento anatomo-cirtrgico vascular
ventricular ventral direito).

Sao poucos os trabalhos que tratam especificamen-
te da vascularizagdo dos musculos papilares em cées. Nesse
contexto Lourengo et al. (2007) descreveram que o muscu-
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lo papilar subauricular ¢ suprido por um ou alguns ramos
da artéria coronaria descendente ou por ramos diagonais de
artérias do ventriculo esquerdo, mas também por ramos ter-
minais marginais do ramo circunflexo da artéria corondria
esquerda. Ja o musculo papilar subatrial ¢ suprido pelos ra-
mos terminais da margem caudal do ventriculo esquerdo, pe-
los ramos terminais do ramo circunflexo da artéria coronaria
esquerda e pelo ramo interventricular subsinuoso. Observa-
ram ainda algumas anastomoses entre os ramos paraconais €
seus sub-segmentos colaterais, € os ramos sub-segmentares
do circunflexo (ramo intermédio, ramo da margem do ven-
triculo esquerdo e interventricular subsinuoso). Estas anas-
tomoses foram abundantes em toda a superficie ¢ em todos
os segmentos, principalmente no apice cardiaco, a maioria
proxima ao epicardio.

No presente estudo o musculo papilar subauricu-
lar recebeu ramos na superficie cardiaca exclusivamente do
ramo marginal VCLE; ja o musculo papilar subatrial foi ir-
rigado por ramos marginais do RI e do VCLD. Excegéo ao
musculo papilar subauricular, pode-se notar que os musculos
papilares sdo supridos por mais de um segmento arterial.

Dessa forma, o conhecimento detalhado dos mus-
culos papilares, dos segmentos anatomo-cirirgicos e¢ da
vascularizagdo do ventriculo esquerdo de cées, fornecem
subsidios para os cirurgides cardiacos tanto humanos, que
o utilizam como modelo experimental, quanto veterinarios,
influenciando de sobremaneira a compreensdo da anatomia
funcional deste 6rgao.

Conclusoes

Tanto o musculo papilar subauricular quanto o su-
batrial estdo localizados na parede oposta ao septo interven-
tricular: o primeiro ventralmente a auricula esquerda e o se-
gundo ao atrio esquerdo. Ambos se relacionam com o ventre
da cuspide parietal.

O musculo papilar subauricular se encontra na re-
gido do segmento anatomo-cirurgico vascular ventricular
ventral esquerdo (III) e o musculo papilar subatrial tanto na
regido do segmento anatomo-cirirgico vascular ventricular
marginal esquerdo (IV) quanto vascular ventricular ventral
direito (V).

Quanto ao suprimento arterial, o musculo papilar
subauricular recebe ramos do VCLE e o musculo papilar su-
batrial dos ramos RI ¢ VCLD.

Os musculos papilares de cées se apresentaram de
trés formas: simples, com uma ou duas cabegas.

Portanto, torna-se mais seguro realizar as plicaturas
no segmento anatomo-cirurgico IV, orientando-se pelo ramo
intermédio da artéria coronaria esquerda, minimizando as-
sim os riscos de se atingir os musculos papilares da cdmara
ventricular esquerda.
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