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RESUMO
Vasectomias uni e bilateral foram realizadas em ratos, em
cujo procedimento cirirgico manteve-se a integridade dos vasos do
ducto deferente. Esses animais foram sacrificados a partir do 8.° més
pés-vasectomia. O exame macroscopico evidenciou, em 100% dos
casos, a presenca de tumor na porgéo final do coto ligado ao epididimo,
com caracteristicas tipicas de granuloma espermatico. Essa tumoracéo,
além de mostrar um grande polimorfismo, parece aumentar
progressivamente até por volta do 14.° més pés-cirurgia. Foram também
verificadas diferengas histoldgicas acentuadas entre os tumores
conforme o periodo pds-vasectomia. Nao foram observadas alteragoes
macroscépicas no testiculo e epididimo.
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ABSTRACT
Frequence and histologic characteristics
of the spermatic granuloma in vasectomized rats
Unilateral and bilateral vasectomies were carried out in rats,
in which the surgical procedures kept the integrity of the blood vessels
of the deferens ductus, and killed as from the 8th month after vasectomy.
The macroscopic examination conveyed the presence of tumor in the
final portion of the cut end close to epididymis, in 100% of the
experiments, with typical characteristics of spermatic granuloma. This
tumor, besides showing pronounced polymeorfism, seems fo increase
progressively until approximately the 14th month after the surgery.
Accentuated histologic differences among tumors were also found
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according to the pos-vasectomy period. Macroscopic alterations in the
testis and epididymis were not observed.

KEY WORDS: deferens ductus, epididymis, spermatic granuloma, testis, vasectomy.

1 - INTRODUGAO

A vasectomia, mesmo considerada uma forma gquase ideal no
confrole da fertilidade (Massey et al., 1984), em varios paises ainda néo é
reconhecida como um procedimento cirdrgico contraceptive legal.
Paralelamente, muitos trabalhos foram publicados nas duas ultimas décadas,
0s guais associam o aparecimento de determinadas alteragdes fisiologicas,
patolégicas e imunoldgicas com essa prética cirlrgica. Foram descritas
conseqléncias e complicagdes pds-vasectomia em homens, as quais podem
ser imediatas, como o hematoma escrotal e epididimite, e, a medio e longo
prazo, alteragbes no testiculo, epididimo e prostata, a sindrome da dor,
problemas psicossomaticos, além de desordens imunolégicas (McCormack
et al., 1988). Por outro lado, 0 interesse na reversibilidade da vasectomia
(Kessler, 1982; Engelman et al., 1990) ainda depende da manutencio das
fungdbes do testiculo e do epididimo, bem como da integridade do canal
deferente, até agora pouco estudadas (Langone et al., 1988). As
complicagbes pds-operatorias, sempre observadas, variam quanto ao tipo e
intensidade, de acordo com a técnica utilizada (Kothari et al., 1978; Kessler,
1982), porém a complicagdo mais comum & o desenvolvimento de granuloma
espermatico (Kennedy et al., 1980; Anderson et al., 1983), com maior
incidéncia naquelas técnicas em que ndo se utiliza a fulguracéo dos cotos
(Schmidt et al., 1973). No presente trabalho, propusemo-nos, numa primeira
etapa, estudar o desenvolvimento e algumas caracteristicas histolégicas do
granuloma espermético, a médio e longo prazo.

2 - MATERIAIS E METODOS

Foram utilizados ratos Wistar albinos, adultos, com peso variando
de 250g a 300g, fornecidos pelo Biotério Central da Universidade do Rio
Grande. Os animais foram divididos em grupos: a) submetidos a vasectomia
bilateral (26 animais); b) submetidos a vasectomia unilateral (15 animais) e
c) falso-operados (10 animais). Os procedimentos cirurgicos, realizados sob
anestesia com éter sulfurico e em condigdes assépticas, obedeceram a
técnica previamente descrita por McCormack et al. (1988), porém efetuada
no terco distal ao epididimo do ducto deferente, através de uma inciséo em
forma de meia-lua, apés ligadura, mantendo-se a integridade dos vasos,
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juntamente com parte da parede do ducto deferente, para evitar que se
rompessem. Nos animais falso-operados foram feitos todos os passos
cirirgicos, mas os ductos deferentes eram somente manuseados e
recolocados na cavidade abdominal. Esta era fechada em planos com pontos
simples, empregando-se "cat-gut" internamente e mononylon na pele. A partir
do 8.° més poés-cirurgia, mensalmente, 3 animais vasectomizados e 1 falso-
operado eram anestesiados e sacrificados por decapitacdo, quando entdo era
aberta a cavidade abdominal para o exame macroscopico e respectiva
documentagéo. Em seguida, fragmentos dos tumores eram retirados e fixados
em Bouin, por 24 horas, e processados pelo metodo de inclus8o em parafina.
Foram feitos cortes com 7um de espessura e corados pela técnica de
Hematoxilina-Eosina para a microscopia 6ptica.

FIGURA 1 - Fotografia de um animal com vasectomia bilateral sacrificado com 9 meses pos-
cirurgia. Observar a presenca de granulomas espermaticos (9) e seu polimorfismo; em
"t"testiculo.
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3 - RESULTADOS

Em todos os animais vasectomizados observou-se a presenga de
tumoragéc na porgéo final do coto do ducto deferente ligado ao epididime.
Tal tumoracdo apresentava cor perolada brilhante, aspecto granuloso,
consisténcia maleavel, acentuado polimorfismo e tamanho variavel (Fig. 1).
Aparentemente os tumores mostraram, na maioria dos experimentos, um
crescimento progressivo até por voita do 14.° més pos-vasectomia. Ndo
observamos quaisquer alteragbes nos animais falso-operados. Na
microscopia Optica, os tumores, do 8.° ao 10.° més pos-vasectomia,
apresentavam-se envoltos por uma cépsula conjuntiva, cuja superficie externa
¢ lisa, e a interna mostra projecbes, geraimente em forma bulbosa,
delimitadas por uma camada de substancia amorfa (Fig. 2), contendo no seu
interior varios tipos celulares e fibras conjuntivas (Fig. 3), onde era possivel
identificar macréfagos, linfocitos, plasmdcitos e fibroblastos.

FIGURA 2 - Fotomicrografia de granuloma espermatico com 8 meses pds-vasectomia. Observar
o aspecto da capsula (c) com projegdes na face interna (pontas de seta). HE 32X
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FIGURA 3 - Fotomicrografia mostrando a constituigdo de uma proje¢do da cdpsula de um
granuloma espermatico com 8 meses pds-vasectomia, onde se podem observar diferentes tipos
celulares e a substéncia amorfa (a). HE 400X

O parénquima tumoral apresentava-se formado por inGmeros
aciimulos densos de espermatozéides (Fig. 4), distribuidos num material
fibroso também contendo espermatozobides, caracterizando-se como
granuloma espermatico. Na maioria dos tumores com periodos maiores pds-
vasectomia, no entanto, a cépsula tornava-se mais espessa, contendo muitas
células epitelidides e algumas células gigantes de corpo estranho, porém com
diminuicdo, e mesmo auséncia, daquelas projegbes bulbosas que
caracterizavam os granulomas com menos tempo pos-vasectomia. Além
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disso, os acUmulos de espermatozdides tendem a se apresentar mais
arredondados, menor quantidade destes elementos que ficam mais
concentrados perifericamente, envolvendo uma substancia amorfa, que
também contém espermatozdides (Fig. 5). Nenhum. tumor no epididimo foi
registrado.

FIGURA 4 - Fotomicrografia de um granuloma espermatico com 9 meses pbs-vasectomia, cujo
parénquima esta constituido por inimeros acimulos densos de espermatozdides (e) e com
material fibroso entre estes (s). HE 100X
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FIGURA 5 - Fotomicrografia de um granuloma espermatico com 13 meses pos-vasectomia, onde
- se observa uma disposicéo periférica dos espermatozéides envolvendo uma massa arredondada
de substancia amorfa (a), também contendo espermatozéides. HE 200X

4 - DISCUSSAO

O desenvolvimento de granuloma espermatico na porgéo final do
coto do ducto deferente vasectomizado, ligado ao epididimo, coincide em
todos os nossos experimentos com os resultados publicados por Langone et
al. (1988), apesar de estes autores admitirem esse fato pelo uso de
vasectomia por laser, ja que a mesma provocava a cauterizagio de todas as
camadas do ducto deferente, incluindo a muscular. A incidéncia de granuloma
espermatico em homens, segundo Schmith et al. (1973), & maior naqueles
submetidos & vasectomia por ligadura e secgdo, mas a fulguragio excessiva,
lesando a camada muscular, pode facilitar a ocorréncia desse tumor.
Acreditamos que, nos nossos experimentos, a manutencdo da circulagdo do
ducto deferente junto com parte da camada muscular, para dar sustentacéo
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aos vasos através de uma inciséo em forma de meia-lua, provavelmente,
mesmo ndo tendo sido usada cauterizag&o ou fulguragdo, tenha favorecido
o desenvolvimento desse tipo de tumoragdo durante periodos t4o longos.
Devemos ressaltar ainda o fato de que os ratos vasectomizados apresentam
grande propensao para desenvolver granuloma espermatico (Hughes et al.,
1972; Ortiz et al., 1986). Dependendo da técnica cirtrgica, em torno de 10%
de homens vasectomizados desenvolvem sintomas devidos a formacgéo de
granuloma espermatico, embora muitos sejam assintomaticos, e 30% a 40%
desses tumores localizam-se no epididimo (Schmidt et al., 1973). N&o.
verificamos nenhum caso de granuloma no epididimo, provavelmente devido
ao local do ducto deferente onde efetuamos a cirurgia, isto &, no tergo distal
ao epididimo.

Admite-se que a formagdo do granuloma espermético é
conseqléncia do extravasamento de espermatozoides, face a um aumento
da presséao intraluminal, independente da técnica cirdrgica utilizada (Langone
et al, 1988). Aplicando técnicas convencionais, Smith (1962) e Flickinger
(1972) relataram que o granuloma espermatico se estabiliza apds mais ou
menos um més pos-vasectomia. Observamos, no entanto, que, mesmo apos
8 meses pds-cirurgia, muitos tumores mostravam um aparente aumento de
volume, naqueles animais sacrificados mais tardiamente. A explicacso para
esse dado talvez esteja no métedo cirlirgico empregado, que poderia ter
permitido o extravasamento de espermatozéides por um periodo mais
prolongado. E interessante registrar ainda que, para Hulka et al. (1972) e
Silber (1977), o sucesso nos procedimentos para vasovasostomia esta muito
ligado a presenga do granuloma espermatico, bem como este tem sido a
causa, de acordo com Schmidt et al. (1873), de anastomoses espontaneas,
também registradas por nés em 4 animais.

Histologicamente verificamos que o granuloma espermatico, além
das caracteristicas ja descritas (Langone et al., 1988), apresenta
espermatozéides normalmente sob a forma de acUmulos concéntricos, e &
possivel distinguir, logo abaixo da capsula, a presenga de linfécitos,
plasmocitos, fibroblastos, aléem dos macréfagos e de diferencas estruturais
conforme o periodo pés-vasectomia.

Concluimos, diante dos resultados deste trabalho, que os processos
desencadeadores do desenvolvimento do granuloma espermatico, assim
comao sua constituicao histopatoldgica, ainda nac se encontram totalmente
esclarecidos, além de sugerir um procedimento cirlirgico gue possivelmente
previna o surgimento dessa patologia ac nivel do epididimo.
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