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I NTRODUÇÃO 

Este trabalho relata o estudo exper imental em córneas 
de coel hos e córneas h u manas da eficácia do meio de con­
servação de córneas de McCarey-Kaufman modificado pro­
duz ido na Divisão de Farmácia do Hospital  das Cl ínicas da 
Facu ldade de Medicina da U n iversidade de São Paulo (meio 
"MKM-HC") . 

MATERIAIS E M ÉTODOS 

1) Verificação da eficácia do meio em córneas de coelhos: 

Foram ut i l izados 10 olhos de 5 coelhos a lb inos ad u ltos, 
de 2 a 3 kg, imediatamente após o sacrifício dos mesmos.  
Todos os o lhos foram man ipu lados em sala ci rú rgica, com 
técn ica asséptica e atrau mática. Previamente à manipu lação 
cirú rgica, todos os olhos foram i r rigados gota a gota com 
20 mi de sol ução de gentam icina na concentração de 15 
mg/ml em soro f is iológico. 

Foram removidos 8 botões córneo-esclera is ,  deixando­
se 2 mm de esclera ao redor da córnea. Estes botões córneo­
esclerais foram,  i mediatamente após a ret i rada, colocados 
indiv idualmente em recipientes fechados contendo, cada 
u m ,  20 mi  do meio "MKM-HC" e armazenados em geladei ra 
a 4"C por 96 horas . No q u i nto coelho foi feita enucleação 
de um do� olhos, O qual foi mantido em recipiente fechado 
formando câmara ú m ida, repousando sobre gaze embebida 
em solução sal ina balanceada com gentamic ina na concen­
tração de 15 mg/m l ,  com a córnea voltada para a parte s upe­
rio r  do recipiente e armazenado em geladei ra a 4"C por 
96 horas, servi ndo de controle com parativo com o método 
de conservação de córneas no meio "MKM-HC" a 4"C por 
96 horas . O outro olho deste mesmo coelho foi submetido 
à reti rada do botão córneo-escle ra l ,  tendo sido o endotél io 
desta córnea su bmetido a estudo h istológico i mediatamente 
após a reti rada, servindo como controle h i stológico de en­
dotél io normal . Após 96 horas o olho i ntei ro conservado 
em câmara úm ida teve ret i rado o botão córneo-escleral e 
esta córnea, ju ntamente com as outras 8 conservadas no 
meio "MKM-HC" por 96 horas, foram estudadas h i stologi­
camente. 

O estudo histológico do endoté l io corneano foi feito 
uti l izando-se o corante vital azu l  tr ipan a 1 %, que cora o 
n úcleo de célu las inviáve is" '. Este método' consiste em 
colocar o botão córneo-escleral sobre u m a  p laca de Petri 
e p ingar algu mas gotas de corante até cobr ir  a face endotel ial 
da córnea, deixando-se por 1 m i n uto o corante e depois 
lavando-se suavemente o botão córneo-escleral em sol ução 
sal ina  balanceada até a remoção de todo o excesso de coran­
te . I med iatamente após, a córnea é colocada n u m a  placa 
de Petri com a face endote l ial voltada para c ima e estudada 
histologicamente no microscópio óptico. 

Foram feitas fotografias das áreas centrais das córneas, 
sob aumento 1 00 vezes do microscópio óptico e, após a 

projeção em tela dos diapositivos correspondentes a cada 
córnea, fez-se a contagem das cél u las endotel ia is  com os 
n úcleos corados, expressando-se o resu ltado em porcen­
tagem de célu las endotel ia is  com os núcleos corados em 
relação ao n ú mero total de cél u las do cam po correspon­
dente a cada CÓrnea. O resu ltado foi colocado na  tabela 
1 .  As cél u las com os núc leos corados s ituadas em regiões 
de dobras do endotél io corneano e d ispostas em f i le i ras 
não foram consideradas na contagem . 

2) Verificação da eficácia do meio em córneas humanas: 

Foram ut i l izadas 4 córneas hu manas de cadáver de 2 
doadores adu ltos jovens (de 16 a 1 8  anos ) ,  tendo sido col h i­
dos os botões córneo-esclera is ,  com 2 mm de esclera ao 
redor da córnea, nas pr imeiras 4 horas após o óbito, em 
sala c i rúrgica,  com técnica asséptica e atrau mática. P revia­
mente à manipu lação c i rúrgica, todos os olhos foram i r riga­
dos gota a gota com 20 m i  de sol ução de gentamic ina na 
concentração de 1 5  m g/m l em soro f is iológico. I mediata­
mente após a ret i rada, os botões foram colocados i ndivi­
dual mente em rec ip ientes fechados contendo,  cada u m ,  
2 0  m i  de meio "MKM-HC" e logo a segu i r  armazenados 
em geladeira a 4"C por 96 horas. 

I mediatamente após este período, as córneas tiveram 
as suas s u pe rfícies endote l ia is  estudadas h i stologicamente 
através do mesmo método descrito no item 1 e o resu ltado 
colocado na  tabela 1 .  

RESU LTADOS 

Os resu l tados são apresentados na tabela 1 .  

D ISCUSSÃO 

O teste de coloração vital com azu l  tripan e corrente­
mente u sado para se determinar  a viabi l idade do endoté l io 
corneano. A córnea corada que apresente o teste de viabi l i ­
dade satisfatório pode,  inc lu sive, ser,  ela própria,  ut i l izada 
no tran splante. Contudo, o mais usual  entre os q u e  empre­
gam este teste rot ine i ramente na p rática c i rúrgica é ut i l izar 
a córnea contralateral não s u bmetida ao teste, que se admite 
comportar-se-ia de maneira semelhante à da córnea testada" 2 .  

A viab i l idade é determ inada aval iando-se a porcenta­
gem de cé l u las endote l ia i s  não coradas pelo azu l  tr ipan 
(que cora o n ú cleo de cél u las i nviáveis)  em relação ao n úme­
ro total de célu las do campo central da córnea. A visual i­
zação das células endotel ia is  não coradas é d iffc i l  pela sua 
tên ue del i m itação, exigi ndo exame cu idadoso, com boa fo­
cal ização e i l u m inação do microscópio' . 

Os critérios de viabi l idade do endotélio corneano va­
riam na l iteratura.  STOCKER (1 970) considera 70% a viab i l i ­
dade mínima para transplante'. CASEY & MAYER (1 984) re la-
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tam a não ut i l ização do di sco de córnea quando mais  que 
5% das  cél u las endotel ia is  estão com os n úcleos corados 
pelo azu l  tripan (viab i l idade maior ou igual  a 95%)' . PELS 
& SUCHARD (1 986) ad m item uma perda ce lu lar  máxima de 
20% (viab i l idade maior ou igual  a 80%) como critério de 
aceitação de uma córnea para transplante' . 

O trauma decorrente de manipu lação da córnea pro­
voca o apareci mento de f i le i ras de cél u las endotel ia is  com 
os n úcleos corados' , o que  pode ocorrer tam bém sobre 
áreas de dob ras corneanas" ' . Por isso, neste trabalho,  á reas 
de cél u las endote l ia is  com os n úcleos co rados d i spostas 
em f i le i ras ou sobre dobras endote l ia is  não foram conside­
radas na contagem de cél u las inviáveis .  Estes fatos foram 
observados nas áreas perifér icas de algumas das córneas 
estudadas. 

Em córneas removidas de mane i ra atraumática, poucas 
cél u l as endotel ia is  aparecem com os núcleos corados, iso la­
das ou em pequenos gru pos e d istrib u ídas de maneira u n i­
forme no endotél io" 

TABE lA 1 
Apresenta as porcentagens  de célu las endotel iais com os núcleos 
corados por azu l  tripan a 1 % (célu las inviáve is ) ,  com as d i ferentes 

técnicas de conservação empregadas 

Porcentagem de  célu las 
endotel ia is  com os 

núcleos corados 

Córnea estudada imed iatamente após a reti rada (controle 
oo�� . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . 

Córnea de olho conservado i nte i ro em câmara ú m ida a 
4°C por 96 horas 0 . 0  o • • • • •  o • • •  o • • •  o • • • • • • • •  0 . 0 . 0 . 0  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . 

Córneas de coelhos con se rvadas no meio "MKM-HC" a 
4"C por 96 hora s :  
Córnea 1 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . 
Córnea 2 . . . . . . . . . . . . . . . . . . •  
Córnea 3 
Córnea 4 
Córnea 5 
Córnea 6 
Córnea 7 
Córnea 8 

Córneas hu manas conse rvadas no meio "MKM-HC" a 4°C 
por 96 hora s :  
Córnea 1 . 
Córnea 2 . . . . . . . . . . . . . . . .  . 
Córnea 3 
Córnea 4 

1 ,0% 

38,0% 

0,0% 
0,0% 
1 ,0% 
1 ,0% 
5 ,0% 
0,0% 
0,5% 
2,0% 

1 ,5 %  
2,0% 
2,0% 
1 ,5 %  

Neste estudo, observou-se u m  percentual de célu las 
endotel ia is  com os núcleos corados de 1 % na córnea fresca 
de coelho ut i l izada como controle normal . Nas córneas de 
coelhos conservadas d u rante 96 horas a 4°C no meio "M KM­
HC" tivemos pe rcentuais de células endotel ia is  com os nú­
cleos corados variando de 0 ,0% a 5 ,0%,  com média de 1 ,2 % .  
As córneas h u manas conservadas p o r  96 horas a 4°C n o  
m e i o  "MKM-HC" tive ram os percentuais de cé lu las endote­
l ia is  com os núc leos corados variando de 1 ,5 %  a 2,0% , com 
média de 1 ,75 % .  

Vemos, portanto, que tanto a s  córneas de coel hos como 
as córneas h u manas conservadas por 96 horas a 4°C no 
meio de conservação de córneas de McCarey-Kaufman mo-
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dif icado prod uzido na Divisão de Farmácia do Hospital das 
Clín icas da Facu ldade de Med icina da Un ivers idade de São 
Pau lo (meio "MKM-HC") satisfize ram os critérios de viab i l i ­
dade m ín ima para tran splante. Por outro lado, a córnea 
do olho de coel ho conservado em câmara ú m ida a 4"C por 
96 horas apresentou um percentual de célu las endotel ia is  
coradas de 38,0%,  estando, deste modo, fo ra dos critérios 
mínimos de viabi l idade para transplante. 

CONCLUSÃO 

Após O desenvolvimento de tecnologia necessária à pro­
dução e con seq üente fabricação do meio de conservação 
de córneas de McCa rey-Kaufman modif icado no Hospital 
das Clínicas da Facu ldade de Medic ina da Unive rs idade de 
São Pau lo, fo i feito o teste deste meio na conservação de 
córneas de coelhos e córneas h u manas, tendo sido provada 
sua eficác ia na conservação de córneas para transplantes 
por um período de até 96 horas . 

O meio de conservação de córneas de McCarey-Kauf­
man modificado produzido no Hospital das Cl ín icas da Fa­
cu ldade de Medicina da Un iversidade de São Pau lo, está, 
portanto, dentro dos padrões estabe lecidos na l i teratu ra 
quanto à sua eficácia experimental , permiti ndo, ass i m ,  que 
se i n icie seu estudo c l ín ico na conservação de có rneas para 
serem transplantadas em pacientes .  

RESUMO 

E ste trabal ho relata o estudo experimental do meio de conser­
vação de córneas de McCarey-Kaufman modificado produzido no 
Hospital das Cl ín icas da Facu ldade de Medicina da U nivers idade de 
São Paulo (meio "MKM-HC") na  conservação de córneas de coelhos 
e h u manas, tendo-se demonstrado a eficácia deste meio na conser­
vação destas córneas para transplantes por u m  período de até 96 
horas. 

SUMMARY 

lhe authors report an expe rimental study with the modi fied Mc­
Carey-Kaufman medi u m ,  produced at the Hospital das Cl ín icas da 
Fac u ldade de Medic ina da Universidade de São Pau lo,  for rabbit and 
h u man corneal preservatio n .  I t  i s  shown to be efficient fo r corneal 
preservat ion u p  to 96 hours .  
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