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Os anti-inflamatórios não esteroides, como o meloxican, são
comumente usadas para o tratamento de dor e inflamação.
Entretanto, seu uso é limitado pelos efeitos causados no trato
gastrointestinal que vão desde sintomas dispépticos até
hemorragia ou perfuração de úlcera gastroduodenal. A
Ranitidina e o Omeprazol são protetores de mucosa
amplamente utilizados Embora haja controvérsias sobre
associação.

O objetivo deste trabalho foi investigar efeitos do Omeprazol
e Ranitidina sob a mucosa gástrica e duodenal de ratos
tratados com Meloxicam.

Após 20 dias, foram realizadas eutanásias e coleta de material 
para estudo histomorfométrico do estômago e do duodeno.

Notou-se diferença estatística em relação ao tamanho das
vilosidades duodenais, sendo verificado que o tratamento
GMOR (226,5) apresentou média da altura de vilosidade
significativamente inferior ao tratamento GM (328,8), o que
infere que a associação do Omeprazol com a Ranitidina seja
capaz de reduzir a altura da vilosidade duodenal. A tabela
abaixo mostra os parâmetros realizados sendo que as médias
seguidas de letras diferentes entre colunas diferem pelo teste de
Tukey (p<0,05)

Conclui-se que o Meloxicam, quando administrado nas doses iguais
ou menores às praticadas neste estudo por um período de 20 dias, não
é capaz de causar lesões gastroduodenais estruturais quando usado
sozinho ou quando em associação com Ranitidina ou com Omeprazol.
A associação de Ranitidina e Omeprazol pode alterar
significativamente a arquitetura duodenal, diminuindo absorção por
este órgão e não prevenindo efeitos deletérios do Meloxicam.
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Média CV (%) Média CV (%) Média CV (%) Média CV (%) Média CV (%)

328,8a 15,2 226,5b 23,8 288,4ab 19,6 318,3ab 39,2 311,5ab 23,2

GM GMOR GMR GMO GA

Tabela 1:  Valores médios e coeficiente de variação (CV) das análises histomorfométricas realizadas nas vilosidades intestinais


