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RESUMO GERAL

As cardiopatias afetam humanos e animais, necessitando de investigacdo para
entendimento das alterag6es hemodinamicas. Visto isso, o estudo de novos modelos
animais é importante para a padronizacédo de parametros fisiolégicos cardiacos, com
a cutia representando um modelo de estudo de arritmia e fungdo miocardica.
Objetivou-se avaliar os valores de normalidade de eletrocardiografia de alta resolucao
(ECGAr), vetorcardiografia (VCG), strain ventricular e atrial, strain rate ventricular por
Speckle Tracking (2D-STE) e pressao arterial (PA) em cutias contidas fisicamente e
sedadas com cetamina-xilazina e butorfanol. Foram utilizadas oito cutias higidas
criadas no Nucleo de Estudos, Producdo e Preservacdo de Animais Silvestres
NEPPAS/UFPI, as quais foram examinadas quanto a pressdo arterial, exames
eletrocardiogréaficos de alta resolucao, eletrovetocardiografia e ecocardiografia, com
analise de deformacédo por speckle tracking, especificando os indices de presséo
arterial sistélica (PAS), diastdlica (PAD) e média (PAM), em 2D-STE as variaveis
ventriculares strain radial (StRad), strain longitudinal (StLong), strain circunferencial
endocardico e epicardico (StenCirc e StepCirc) strain rate radial (StrRad), strain rate
longitudinal endocéardico (StrenLong), strain rate circunferencial endocérdico e
epicéardico (StRenCirc e StRepCirc), picos de strain atrial longitudinal (PALS), contragéo
atrial(PACS) e o indice de deformacéao de contracao (CSI), bem como a avaliagdo em
ECGAr do QRS filtrado (dQRS), a duracdo dos sinais de alta frequéncia e baixa
amplitude na porcéo final do complexo QRS filtrado (LAS < de 40 yuV) e o RMS, raiz
guadrada da voltagem média dos ultimos 40 milissegundos do QRS filtrado contidas
fisicamente e sedadas em dois protocolos, cetamina-xilazina e butorfanol. No VCG
foram analisados os angulos de P, QRS e QRS-T nos planos horizontal (PH), sagital
(PS) e frontal (PF), sua distribuicdo e inscricdo espacial. Nos animais contidos
fisicamente observou-se ECGAr, dQRS total de 93.25 £ 9.51 ms, LAS < 40u de 28.50
+ 4.65ms e RMS de 95.50 + 29.75, com uma diminuicdo do dQRS nos animais
tratados com cetamina-xilazina e diminuicdo nos animais tratados com butorfanol, foi
demonstrado abrangéncia de vetor médio entre 0 e 180 graus com direcionamento de
vetor de despolarizacdo médio para baixo e esquerda e para tras, usando juncao de
PF, PH e OS. Observou-se mudanca no sQRS com elevacdo do indice nos animais
tratados com cetamina-xilazina. Dados fisioldgicos de 2D-STE obtidos foram, StenCirc
de -21,78 + 3,61%, StepCirc de -9,26 + 1,79% StRenCirc -2,81 + 0,55s-1, StRepCirc de
-1,08 £ 0,12s-1 StenLong. -18,85 + 1,65% StRenLong -1,72 +0,20s-1 StRad 28,50 +
10,20% e StRrad 2,64 + 0,54s-1, onde em ambos os protocolos de sedacao reduziram
significativamente a deformacéao longitudinal de fibras miocéardicas ventriculares. Em
relacdo ao strain atrial com valores PALS, PACS e CSI, de 25,18 + 5,32%, 12,65 +
4,87% e 49,12 + 13,00% com diminuigédo de valores de PACS no grupo tratado com
cetamina-xilazina e presséao arterial com variaveis PAS, PAD, e PAM de 147,50 + 8.45,
95,62 £6.78 e 112,88 + 6.33 mmHg, respectivamente. A cutia apresenta-se como um
modelo cardioldgico relevante por apresentar morfofisiologia favoravel a obtencéo das
variaveis, conferindo atributo fidedigno para estudos da deformacéo, remodelamento
e arritmogenicidade cardiaca.

Palavras-chave: Cutias. Deformacdo miocardica. ECGAr. Vetocardiografia. Modelo
animal.



ABSTRACT GENERAL

Heart diseases affect humans and animals, requiring investigation to understand
hemodynamic and tissue changes. In view of this, the study of new animal models is
important for the standardization of physiological cardiac parameters, with the agouti
representing a good model. The aim of the study was to evaluate the normality values
of high-resolution electrocardiography (HREGG), vectorcardiography (VCG),
ventricular and atrial strain, ventricular strain rate by Speckle Tracking (2D-STE) and
blood pressure (BP) in physically contained agouti and sedated with ketamine-xylazine
and butorphanol. Eight healthy agouti created at the NEPPAS/UFPI Study, Production
and Preservation Center for Wild Animals, which were examined for blood pressure,
high-resolution electrocardiographic tests, electrovetocardiography and
echocardiography, with deformation analysis by speckle tracking, specifying the
systolic (SBP), diastolic (DBP) and mean (MAP) blood pressure indices, in 2D-STE the
variables ventricular radial strain (StRad), longitudinal strain (StLong), endocardial and
epicardial circumferential strain (StenCirc and StepCirc) strain rate radial (StrRad),
longitudinal endocardial strain rate (SrenLong), circumferential endocardial and
epicardial strain rate (StRenCirc and StRepCirc), longitudinal atrial strain peaks
(PALS), atrial contraction (PACS) and the contraction strain index (CSl), as well as the
rECG evaluation of the filtered QRS (dQRS), the duration of high frequency and low
amplitude signals in the final portion of the filtered QRS complex (LAS < d and 40 pV)
and the RMS, square root of the mean voltage of the last 40 milliseconds of the filtered
QRS physically contained and sedated in two protocols, ketamine-xylazine and
butorphanol. In the VCG, the P, QRS and QRS-T angles in the horizontal (PH), Sagittal
(PS) and frontal (PF) planes, their distribution and spatial inscription were analyzed. In
physically restrained animals, ECGAr, total dQRS of 93.25 £ 9.51 ms, LAS < 40u of
28.50 + 4.65 ms and RMS of 95.50 + 29.75 ms were observed, with a decrease in
dQRS in animals treated with ketamine-xylazine and a decrease in animals treated
with butorphanol, was demonstrated mean vector range between 0 and 180 degrees
with mean depolarization vector driving down and left and back using PF, PH and OS
junction. A change in the sQRS with an increase in the index was observed in animals
treated with ketamine-xylazine. Physiological 2D-STE data obtained were, StenCirc of
-21.78 + 3.61%, StepCirc of -9.26 + 1.79% StRenCirc -2.81 £ 0.55s-1, StRepCirc of -
1.08 = 0.12s-1 StenLong. -18.85 + 1.65% StRenLong -1.72 +0.20s-1 StRad 28.50 +
10.20% and StRrad 2.64 + 0.54s-1, where in both sedation protocols they significantly
reduced the longitudinal deformation of ventricular myocardial fibers. Regarding atrial
strain with PALS, PACS and CSl values of 25.18 + 5.32%, 12.65 + 4.87% and 49.12 +
13.00% with decreased PACS values in the group treated with ketamine-xylazine and
blood pressure with variables SBP, DBP, and MAP of 147.50 + 8.45, 95.62 + 6.78 and
112.88 £ 6.33 mmHg, respectively. The agouti is a relevant cardiology model for
presenting a favorable morphophysiology for obtaining the variables, providing a
reliable attribute for studies of deformation, remodeling and cardiac arrhythmogenicity.

Keywords: Agouti. Myocardial deformation. ECGAr. Vetocardiography. Animal model.
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INTRODUCAO GERAL

Uso de animais como modelo de estudo para cardiologia

O uso de animais como modelo de estudo e transposigdo para a fisiologia
humana iniciou-se por volta de 1865, com Claude Bernard, que publicou o trabalho
‘Introducdo ao Estudo da Medicina Experimental’, que apresentou as bases
metodoldgicas da paramentacdo ou modelagem animal (BERNARD, 1957).
Posteriormente, a ado¢cao de modelos animais tornou-se decisiva na pesquisa
cientifica ap0s a segunda guerra mundial, durante a qual milhares de seres humanos
pereceram sob a crueldade de pretensos estudos cientificos, cujo cédigo de
Nuremberg, posteriormente, veio a coibir (FISCHER; RODRIGUES, 2018).

N&o obstante, pesquisas com seres humanos tornaram-se
progressivamente mais estritas, com severos protocolos éticos a serem cumpridos,
motivo pelo qual impedem, o uso da populacdo carceraria humana para estudos
cientificos (SARDENBERG, 1999). A modelagem animal para mimetismo de
condicdes patoldgicas humanas sob fins cientificos tornou-se entdo uma alternativa
viavel e promissora, embora para a mesma também sejam aplicados rigidos
protocolos éticos que visam coibir possiveis crueldades (VIEIRA, 2006; GUALDI,
2010).

O modelo animal ideal devera possuir caracteristicas morfofisiolégicas que
permitam a adocdo de metodologias e equipamentos para investigacao. A inducao do
fendbmeno patoldgico que se deseja investigar e a condicdo mérbida induzida deve
assemelhar-se a morbidade de ocorréncia natural na espécie em que se almeja a
extrapolacéo de dados (VESELI et al., 2017; TANG et al. 2018).

A cardiologia é uma especialidade médica humana e veterinaria com
grande impacto na qualidade de vida do paciente, dado o comprometimento que
minimas alteracdes de frequéncia, contratilidade e/ou deformacdo miocardica
induzem aos sistemas cardiovascular e respiratério (HALLMAN et al., 2019). A partir
do século XX os estudos em cardiologia utilizando modelos animais para predizer
condicbes morbidas e potencialmente letais em humanos aumentaram
progressivamente, alcancando notoriedade cientifica em namero e relevancia neste
século (COPS et al., 2019).

A evolucdo dos estudos em cardiologia utilizando modelos animais

favorecem a compreensdao dos mecanismos fisiopatogénicos, eletromecanicos,
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hemodinamicos, bioguimicos e moleculares envolvidos em diversas cardiopatias e,
consequentemente, contribuiram ao estabelecimento de diretrizes terapéuticas que
promoveram o aumento da expectativa de vida humana (ANDERSEN et al., 2020).

Em medicina veterinaria os avancos iniciaram-se tardiamente, em comparacao
a cardiologia humana, e ainda apresentam menor volume de publicacéo cientifica,
mas foram suficientes para impactar positivamente a expectativa de vida de cées e
gatos (OU et al, 2020). Atualmente, cardiopatias graves que cursam com
remodelamento cardiaco, congestdo e distirbios de ritmo, em animais, podem ser
diagnosticadas precocemente e o0s tratamentos preconizados prolongaram a
longevidade média desses animais.

Grande parte desses avanc¢os devem-se a utilizacado de animais cobaias
para pesquisas em cardiologia, dentre os quais destacam-se camundongos (Mus
musculus), ratos (Rattus norvegicus), porquinhos da india (Cavia porcellus) e suinos
(Sus domesticus) (SUTANTO et al., 2019). Ao termo cobaia, designa-se qualquer
animal usado em pesquisas de laboratério, embora o termo originalmente seja
referente ao porquinho da india, um roedor sul-americano da familia Caviidae (DOCIO
et al., 2018).

Atualmente, cardiopatias graves que cursam com remodelamento
cardiaco, congestdo e disturbios de ritmo, em animais, podem ser diagnosticadas
precocemente e 0s tratamentos preconizados prolongaram a longevidade média
desses animais, por exemplo, em doenca valvar mitral cronica. Boswood et al. (2016)
indicam que o uso do farmaco pimobendana em cées propiciou dois anos de aumento
de expectativa de vida.

O uso de animais como modelo de estudo e transposicdo para a
fisiologia humana iniciou-se por volta de 1865, com Claude Bernard, que publicou o
trabalho “Introdugcédo ao Estudo da Medicina Experimental”, que apresentou as bases
metodologicas da paramentacdo ou modelagem animal (BERNARD, 1957).
Posteriormente, a ado¢cdo de modelos animais tornou-se decisiva na pesquisa
cientifica ap0s a segunda guerra mundial, durante a qual milhares de seres humanos
pereceram sob a crueldade de pretensos estudos cientificos, cujo cédigo de
Nuremberg, posteriormente, veio a coibir (ALBUQUERQUE, 2013).

N&o obstante, pesquisas com seres humanos tornaram-se
progressivamente mais estritas, com severos protocolos éticos a serem cumpridos,

motivo pelo qual impedem, o uso da populacdo carceraria humana para estudos
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cientificos (SARDENBERG, 1999). A modelagem animal para mimetismo de
condi¢cbes patoldgicas humanas sob fins cientificos tornou-se entdo uma alternativa
viavel e promissora, embora para a mesma também sejam aplicados rigidos
protocolos éticos que visam coibir possiveis crueldades (GUALDI, 2010; VIEIRA,
2006).

Desta forma, todos os modelos apresentarao limitacbes dependentes do
objeto de estudo, a exemplo, do modelo canino que possui barreiras éticas quanto ao
seu uso devido a sua aceitagdo na sociedade atual, como membro familiar. Suinos,
por sua vez, apesar da grande similaridade fisiolégica com humanos, apresentam
elevado custo de manutencdo em confinamento. Murinos apresentam isogenicidade
entre individuos, favorecendo a seguranca da reprodutibilidade dos dados cientificos,
mas exigem equipamentos sofisticados, adaptados ao seu reduzido porte corporal, 0s
quais séo de elevado custo de aquisicdo (FAGUNDES; TAHA, 2004).

A utilizacao de cutias ( Dasyprocta prymnolopha) como possivel modelo
animal é favorecido tanto pelo porte animal, superior aos roedores tradicionais, quanto
pelas caracteristicas de rusticidade desta espécie, as quais favorecem favoraveis a
criacdo em cativeiro (SANTOS, 2005). Este roedor silvestre neotropical € endémico
em todo continente Americano, apresentando porte médio, temperamento décil, com
elevada prolificidade, rusticidade e baixo custo de manutencdo em cativeiro,
alimentando-se de uma grande variedade de tubérculos tropicais (SILVA MATOS,
2012; DE MOURA et al., 2015).

Em cardiologia aplicada, as publicacGes atualmente disponiveis com cutias
se referem apenas aos estudos de técnicas diagndsticas convencionais, como
anatomia radiogréafica toracica (DE MOURA et al., 2015), eletrocardiografia e
ecocardiografia (DINIZ et al., 2017a; DINIZ et al., 2017b), no entanto, ha necessidade
de investigacdes acerca dos parametros cardiolégicos mais avancados, quanto a
ritmicidade e deformacao cardiaca nessa espécie.

O objetivo do estudo foi avaliar os valores de normalidade de
eletrocardiografia de alta resolugcdo (ECGAr), vetorcardiografia (VCG), strain
ventricular e atrial, strain rate ventricular por Speckle Tracking (2D-STE) e presséo
arterial (PA) em cutias contidas fisicamente e sedadas com cetamina-xilazina e

butorfanol.

Eletrocardiografia de alta resolugcdo (ECGAr)
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Para o estudo dos parametros cardiologicos de deformacdo e ritmicidade
cardiaca, sdo imperativos a ado¢ao de técnicas e equipamentos avancados capazes
de identificar variaveis fisiolégicas de contratilidade, formacdo e propagacdo de
impulso elétrico, volumetria e biomecéanica de deformag&o miocéardica. Para tanto, séo
empregadas as técnicas de eletrocardiografia de alta resolucdo (ECGA),
Vetocardiografia (VCG), deformacdo miocardica (Strain miocardico) e analise de
presséao arterial sistémica (PAS) (FONSECA et al., 2015; HUGO; KOWARZYKOWIE,
1962; NARAYANASWAMY, 2002; VAN DER BIJL et al., 2019).

O ECGAr, pode ser definido como um eletrocardiograma promediado,
ou seja, que identifica distribuicbes médias de frequéncia (NARAYANASWAMY,
2002). Este método nédo-invasivo possui como principio a deteccao de potenciais
tardios (PT), uma perturbagcdo da eletrocondutibilidade miocéardica. Possuem alta
frequéncia e baixa amplitude, ocorrendo ao final do complexo QRS e inicio do
segmento ST e frequentemente estdo relacionados as arritmias severas e morte
subita em seres humanos (BREITHARDT et al., 1991; LECLERCO; COUMEL, 1993;
CALVERT, 1998; SPIER; MEURS, 2004; BERNADIC et al., 2005).

Esta bem estabelecido na literatura meédica especializada em
cardiologia, que regiées miocardicas de fibrose, secundarias a eventos de necrose
isquémica, apresentam baixo potencial de eletrocondutibilidade e retardam a
conducédo e propagacao de impulso cardiaco (DURHAM; WORTHLEY, 2002). Estes
impulsos, quando gerados na superficie endocardica dos feixes cardiacos anémalos,
possuem baixa amplitude devido a presenca do tecido fibroso e podem ser
fragmentados ao longo da area cicatricial, induzindo arritmias graves (BARBOSA et
al., 1998; SOBRAL FILHO; CHAVES, 2000).

Além disso, o uso do ECGAr em humanos favorece a identificacdo de
taquicardia ventricular ndo sustentada, substrato arritmogénico em paciente com
histérico de sincopes, aneurisma ventricular, taquicardia e fibrilagdo ventricular,
displasia arritmogénica do ventriculo direito, cardiomiopatias congestivas nao
isquémicas ou outras morbidades que cursem com reducdo abrupta de debito
cardiaco (POLL et al., 1985; KINOSHITA et al., 1995).

Uma das consequéncias Obvias, a longo prazo, decorrentes da alteracéo
da condutibilidade elétrica das fibras especializadas miocardicas, € a alteracdo do
vetor cardiaco resultante secundario a remodelamento. O vetor cardiaco resultante

representa simplesmente a forca e a dire¢do momentanea do dipolo elétrico cardiaco.
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Sua investigacao so € possivel pelo uso de eletrodos superficiais, capazes de captar
sinais elétricos concernentes a despolarizacdo e repolarizacdo cardiaca, bem como
sua inscricao espacial (BLUMGART, 2015).

Vetocardiografia

A técnica que permite o estudo vetorial cardiaco € a VCG. Datada
inicialmente de 1920 (MAN et al., 2015), consiste na utilizagéo de trés derivagdes X,
Y e Z ortogonais, com vetores de derivacdo nas dire¢cdes dos eixos (ortogonais)
principais do corpo e com forcas de derivacdo iguais (normalizadas) (MAN et al.,
2015). Dessa forma é possivel aferir os componentes dindmicos X, Y e Z do vetor
cardiaco, respectivamente, e combinar as amplitudes de XY, XZ, YZ e XYZ em
padrées bidimensionais ou tridimensionais, para se obter o valor do vetor cardiaco
resultante e do caminho espacial por ele percorrido, denominado alca vetorial
(MALMIVUO; PLONSEY, 1995). Ademais, o VCG possibilita a andlise de variaveis
importantes ndo observadas pelo ECG convencional, como as amplitudes maximas
do complexo QRS e da onda T, os eixos do QRS e de onda T em trés dimensdes e
integrais de QRS, e onda T espacial, os quais sao indices de dispersdo de
despolarizacédo e repolarizacdo (PALILLA; ALSTON, 2013).

Dentre as demais variaveis que podem ser avaliadas pelo VCG, destaca-
se 0 angulo espacial entre os eixos do QRS e onda T (DRAISMA et al., 2006), o
gradiente ventricular (integral QRS-T espacial) para estudo da distribuicdo da
morfologia do potencial de acdo no coracdo (DE AMBROGGI et al., 1997),
complexidade do QRS e alca de T para estudos de regularidade de algcas vetoriais
(DE AMBROGGI et al., 1997; ZABEL et al., 2002). Em medicina veterinaria 0 uso
dessa ferramenta ainda é limitado, com escassas publicacdes restritas nas espécies
canina e felina. Em modelagem animal utilizando murinos, as restricdes ao uso desta
técnica sdo ainda maiores, devido as limitacbes de area corporal para implantacéo de
eletrodos, a necessidade de induzir amplificacdo dos sinais elétricos captados e da
persisténcia de ruido de base eletrocardiografico, o qual limita a analise vetorial em
camundongos e ratos (MADY et al., 1985; MAN et al., 2015).

Strain bi-dimensional por speckle tracking (2D-STE)
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A utilizacdo do strain por speckle tracking bidimensional (2D-STE) para
mensuracao da evolucdo contratil do miocardio, em situacfes de disfuncéo cardiaca
precoce, € uma ideia inovadora com relevante potencial para mitigar as limitacdes
técnicas atuais que comprometem a evolucgao clinica de pacientes humanos e animais
(DICKSON et al., 2017). Atualmente esta técnica esta disponivel para monitoramento
clinico de disfungdes sistodlicas e diastdlicas em medicina veterinaria, porém ainda
persistem importantes incertezas sobre padronizagdo em equipamentos e
estabelecimento de valores de referéncia (JANUARY et al., 2019). A padronizacéo
dos parametros de normalidade para os indices de 2D-STE é fundamental para
adequada aplicabilidade na identificacdo precoce de disfungdo miocardica (DANDEL
et al., 2009).

O strain € uma medida dimensional das altera¢des na forma ou deformacéo
miocardica. O encurtamento ou alongamento das fibras miocardicas ocorrem somente
quando as velocidades de deformacdo entre os segmentos miocardicos sao
diferentes. Assim sendo, a taxa denominada strain rate (SR) constitui-se na
velocidade na qual a deformacéo ocorre, expressa em s e representa a média da
deformacé&o do segmento miocardico num dado intervalo de tempo. Um SR igual a 0,8
s, por exemplo, significa que o segmento muscular se deforma, em média, 80% de
sua deformacdo em 1 segundo. Estas informacfes s6 podem ser avaliadas sob o uso
do 2D-STE (D’HOOGE, 2000).

O principio bésico do 2D-STE é a correlac@o entre o movimento natural dos
marcadores acusticos (speckles) de cada frame em imagens de ultrassom
bidimensional, correlacionado ao movimento (Strain) tecidual do segmento miocéardio
analisado (DEL CASTILLO, 2013). Cada speckle (ou ponto acustico) é originado da
interacdo do ultrassom que incide sobre o tecido cardiaco. Estes diminutos pontos
(Speckles) e se originam da escala de cinza acustica, sendo agrupados em regides
de interesse que medem cerca de 20 a 40 pixels, chamadas de kernels (ABDUCH et
al., 2014). Os kernels séo relativamente estaveis no tempo, exibindo um padrdo
especifico, como uma “impresséo digital”’, podendo ser rastreados (Tracking) por
softwares especificos ao longo de cada ciclo cardiaco, utilizando para tal, um
algoritmo matemético que analisa a soma das diferencas absolutas de deslocamento
dos Speckles (LEITMAN et al., 2004). A denominagéo de strain por speckle tracking,
refere-se, portanto, ao rastreamento de pontos acusticos durante a movimentacéo (ou

deformacgéo) dos segmentos miocardicos (DELGADO et al., 2008).



20

Uma das principais vantagens do 2D-STE é que este método ndo depende
de angulacdo de corte ecocardiografico, tal como observado no método doppler
convencional, pois utiliza rastreamento de Speckles (ABDUCH et al., 2014). Desta
forma, é possivel analisar a diferenca entre deformacéo do miocardio em diferentes
segmentos adjacentes (AMUNDSEN et al., 2006). Varias aplicacbes clinicas séo
referidas contemporaneamente para o 2D-STE, como a possibilidade de prever o
prognostico em pacientes com cardiomiopatia dilatada, hipertréfica, doenca arterial
coronéria e infarto agudo do miocardio, dentre outras (MIZUGUCHI et al., 2008;
JASAITYTE et al., 2009; NAHUM et al., 2010). Para as doencas arteriais coronarianas
gue cursam com isquemia, por exemplo, o 2D-STE é o Unico método que detecta
alteracdes primarias e insidiosas nas fibras subendocardicas (MIZUGUCHI et al.,
2008).

Em cobaias, a utilizacdo do 2D-STE em modelagem animal, utilizando
camundongos e ratos permanece limitada dada a necessidade de adaptacdo dos
equipamentos para estas espécies. Sao exigidos transdutores de elevadas
frequéncias, de elevado custo, os quais restringem sua utilizagdo em centros de
exceléncia (AN et al., 2016). Assim sendo, a padronizacdo de um modelo animal que
permita a utilizacdo de equipamentos de 2D-STE empregados na rotina clinica, de
menor valor aquisitivo, poderia propiciar a ampliacdo dos estudos em medicina
veterinéria, como preditivo a situacdes clinicas humanas (DELGADO et al., 2008).

Em medicina veterinaria ha um crescente uso do 2D-STE nas principais
enfermidades cardiacas, onde ja existem dados de valores de normalidade em
algumas espécies (MORITA et al., 2017). Dentre estas, a espécie canina vem
recebendo especial atencdo, sobretudo quanto aos estudos das doencas valvares
(BARON TOALDO et al., 2017), congénitas (SPALLA et al., 2016) e provocada por
farmacos (SANTARELLI et al., 2017).

Protocolos de sedacao

O butorfanol ou 17-(ciclobutiimetil)-morfinan-3,14-diol ou Nciclobutiimetil-
3,14-diidroximorfina ou levo-BC 2627, é um opidide sintético disponivel na forma de
tartarato, com acdo mista (agonista e antagonista) (MASSONE, 2011). Tem eficacia
variavel, mas um fator importante a sua utilizacdo em contencdo quimica para

procedimentos € a menor depressao respiratoria e disforia comparado aos opidides
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(mu) agonistas (WAGNER et al., 2002). Atua como agonista em receptores ¢, (Kappa)
e como antagonista em receptor [, estes proporcionam analgesia supra espinhal,
depressdo respiratoria, euforia e dependéncia fisica, enquanto os receptores ¢
produzem analgesia medular, miose, sedacao e disforia. O butorfanol tem de quatro
a sete vezes a poténcia da morfina, promovendo sedacao de duas a quatro horas logo
apos 10 a 15 minutos de aplicacdo intramuscular (MASSONE, 2011). No sistema
cardiovascular, o butorfanol pode levar a discreta hipotensdo devido ao relaxamento
da musculatura vascular periférica dada sua agéo parasimpaticomimética, reduzindo
a pressao arterial média (PAM) (TRIM, 1983). Ha relatos de aumento transitorio da
frequéncia cardiaca, seguido de discreta bradicardia, porém ndo demonstra alterar o
débito cardiaco e a presséo arterial pulmonar (ISHIZUKA et al., 2013). Entretanto em
uma outra pesquisa ndo encontraram alteracdes significativas na PAM e na FC, em
cdes (HOUGHTON et al., 1991).

Contrariamente, o cloridrato de cetamina apresenta capacidade de
estimular o sistema cardiovascular, porém o mecanismo ainda € seja totalmente
conhecido (ARCUSA MON, 2005). Sabe-se que ela induz uma estimulacdo simpatica,
com aumento da frequéncia cardiaca, e por seguinte, do débito cardiaco, elevando o
trabalho e consumo de oxigénio pelo miocardio. Por outro lado, existem pesquisas
gue demonstram que o farmaco possui um efeito inotrépico negativo em doses
elevadas, como demonstrado por estudos com preparacdes in vitro de cardiomidcitos
canino (IVANI; VERCELLINO; TONETTI, 2003).

O cloridato de xilazina [2 (2,6 dimetilphenilamine) 4H5,6-dihidro-13-thiazine
hydrochloride] apresenta propriedades seletivas classicas, promovendo
tranquilizacdo, relaxamento muscular por acéo central, além de sedacdo e analgesia
(BENSON et al., 1985),. E classificada como pertencente ao grupo dos agonistas de
receptores adrenérgicos do tipo a-2, os quais produzem depressdo do SNC e
periférico por diminuicdo na liberacdo de noradrenalina preferencialmente na fenda
pos-sinaptica (BENSON et al., 1985; MASSONE, 2011). Provocando com isso a
diminuicdo da atividade simpatica do sistema nervoso central, além de reduzir dos
niveis de catecolaminas circulantes (ALEMAN-LAPORTE et al., 2020)

Quanto aos efeitos hemodinamicos, observados apos a aplicacdo de
xilazina em cées, observa-se diminuicdo do deébito cardiaco, sem, no entanto,
promover alteracdes significativas no volume sistélico do ventriculo esquerdo. Apesar

de induzir diminuicdo no débito cardiaco, a irrigacdo e o fluxo sanguineo do coragéo



22

e outros 6rgaos vitais sdo preservados (FRANCO, 2008). Outros autores avaliando
alteracdes ecocardiograficas em gatos-do-mato, observaram que apos a aplicacéo de
xilazina, ocorre diminui¢cao da fragdo de encurtamento da fibra miocardica, em funcao
do seu efeito depressor cardiaco, um fator importante, dado a caréncia de estudos

com esses farmacos em espécies silvestres (CARVALHO et al., 2007).

Esta tese encontra-se estruturada em uma Introdugéo Geral, seguida de 3
artigos cientificos que sao correspondentes aos seguintes capitulos: |, referente a uma
revisao de literatura intitulada “Cutias ( Dasyprocta prymnolopha) como modelo animal
para estudos avancados em arritmogénese e deformacdo miocardica”, o qual foi
submetido ao periédico Enciclopédia Biosfera (Online) ISSN: 2317-2606; o capitulo Il
trata da “Avaliacdo dos parametros fisiolégicos de arritmogénese por ECGar e VCG
em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) sob contencdo fisica e farmacolégica”,
submetido ao periédico Journal of Veterinary Cardiology (Online) ISSN: 1760-2734 e
o capitulo 11l se refere a “Deformacéo ventricular e atrial esquerda por ecocardiografia
2D strain speckle tracking em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) sob contencao fisica
e farmacoldgica”, que foi submetido ao periédico Pesquisa Veterinaria Brasileira
(Online) ISSN: 1678-5150.

Em sequéncia nos anexos serdo apresentadas as provas de submisséo
dos artigos, os dados obtidos na ecocardiografia convencional, strain ventricular
esquerdo, strain atrial esquerdo, eletrocardiografia convencional, ECGar,
vetocardiografia em plano frontal, vetocardiografia em plano sagital direito,
vetocardiografia em plano frontal e pressao arterial sistémica e as analises estatisticas

realizadas.
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CAPITULO |
Manuscrito: “Cutias ( Dasyprocta prymnolopha) como modelo animal para estudos
avancados em arritmogénese e deformacdo miocéardica” submetido ao periddico
Enciclopédia Biosfera
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RESUMO

A cardiologia € uma especialidade médica humana e veterinaria com grande impacto
na qualidade de vida do paciente, dado o comprometimento que minimas alteracdes
de frequéncia, contratilidade e/ou deformac@o miocéardica induzem aos sistemas
hemodindmico e respiratério. Atualmente, cardiopatias graves que cursam com
remodelamento cardiaco, congestdo e distarbios de ritmo, em animais, podem ser
diagnosticadas precocemente e o0s tratamentos preconizados prolongaram a
longevidade média desses animais. Grande parte desses avancos devem-se a
utilizacdo de animais cobaias para pesquisas em cardiologia, dentre o0s quais
destacam-se camundongos (Mus musculus), ratos (Rattus norvegicus), porquinhos da
india (Cavia porcellus) e suinos (Sus domesticus). O modelo animal ideal devera
possuir caracteristicas morfofisioldgicas que permitam a adocado de metodologias e
equipamentos para investigacdo. Desta forma, todos os modelos apresentardo
limitagcOes dependentes do objeto de estudo, a exemplo, do modelo canino que possui
barreiras éticas quanto ao seu uso devido a aceitacdo na sociedade atual, como
membro familiar. A utilizagdo de cutias como possivel modelo animal é favorecido
pelas caracteristicas comportamentais dessa espécie, favoraveis a criacdo em
cativeiro.

PALAVRAS-CHAVE: Cutias, Cardiologia veterinaria, Modelo animal.

CUTIAS (DASYPROCTA PRYMNOLOPHA) AS ANIMAL MODEL FOR ADVANCED
STUDIES ON ARRYTHMOGENESIS AND MYOCARDIAL DEFORMATION.

ABSTRACT
Cardiology is a human and veterinary medical specialty with great impact on the
patient's quality of life, given the compromise that minimal changes in frequency,
contractility and / or myocardial deformation induce to the hemodynamic and
respiratory systems. Currently, severe heart disease with cardiac remodeling,
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congestion and rhythm disturbances in animals can be diagnosed early and the
recommended treatments prolonged the average longevity of these animals. Most of
these advances are due to the use of guinea pigs for cardiology research, including
mice (Mus musculus), rats (Rattus norvegicus), guinea pigs (Cavia porcellus) and pigs
(Sus domesticus). The ideal animal model should have morphophysiological
characteristics that allow the adoption of methodologies and equipment for
investigation. Thus, all models will have limitations dependent on the object of study,
for example, the canine model that has ethical barriers to its use due to acceptance in
current society as a family member. The use of agoutis as a possible animal model is
favored by the behavioral characteristics of this species, favorable to captive breeding.
KEYWORDS: Agouti, Veterinary cardiology, Animal model.

INTRODUCAO

O uso de animais como modelo de estudo e transposi¢do para a fisiologia
humana iniciou-se por volta de 1865, com Claude Bernard, que publicou o trabalho
‘Introducdo ao Estudo da Medicina Experimental’, que apresentou as bases
metodologicas da paramentagdo ou modelagem animal (BERNARD, 1957).
Posteriormente, a ado¢do de modelos animais tornou-se decisiva na pesquisa
cientifica ap0s a segunda guerra mundial, durante a qual milhares de seres humanos
pereceram sob a crueldade de pretensos estudos cientificos, cujo cédigo de
Nuremberg, posteriormente, veio a coibir (FISCHER; RODRIGUES, 2018).

O modelo animal ideal devera possuir caracteristicas morfofisiolégicas que
permitam a adoc&o de metodologias e equipamentos para investigacao. A inducdo do
fendbmeno patologico que se deseja investigar e a condicdo mérbida induzida deve
assemelhar-se & morbidade de ocorréncia natural na espécie em que se almeja a
extrapolacdo de dados (TANG et al., 2018; VESELI et al., 2017).

A cardiologia é uma especialidade médica humana e veterinaria com grande
impacto na qualidade de vida do paciente, dado o comprometimento que minimas
alteracdes de frequéncia, contratilidade e/ou deformacédo miocardica induzem aos
sistemas hemodinamico e respiratorio (HALLMAN et al., 2019). A partir do século XX
os estudos em cardiologia utilizando modelos animais para predizer condigbes
morbidas e potencialmente letais em humanos aumentaram progressivamente,
alcangando notoriedade cientifica em nimero e relevancia neste século (COPS et al.,
2019).

A evolucéo dos estudos em cardiologia utilizando modelos animais favorecem
a compreensao dos mecanismos fisiopatogénicos, eletromecanicos, hemodinamicos,
bioquimicos e moleculares envolvidos em diversas cardiopatias e,
consequentemente, contribuiram ao estabelecimento de diretrizes terapéuticas que
promoveram o aumento da expectativa de vida humana (ANDERSEN et al., 2020).

Contexto histérico

Em medicina veterinaria os avancos iniciaram-se tardiamente, em comparagao
a cardiologia humana, e ainda apresentam menor volume de publicacdo cientifica,
mas foram suficientes para impactar positivamente a expectativa de vida de cées e
gatos (OU et al.,, 2020). Atualmente, cardiopatias graves que cursam com
remodelamento cardiaco, congestéo e disturbios de ritmo, em animais, podem ser
diagnosticadas precocemente e o0s tratamentos preconizados prolongaram a
longevidade média desses animais.
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Grande parte desses avancos devem-se a utilizacdo de animais cobaias para
pesquisas em cardiologia, dentre os quais destacam-se camundongos (Mus
musculus), ratos (Rattus norvegicus), porquinhos da india (Cavia porcellus) e suinos
(Sus domesticus) (SUTANTO et al., 2019). Ao termo cobaia, designa-se qualquer
animal usado em pesquisas de laboratorio, embora o termo originalmente seja
referente ao porquinho da india, um roedor sul-americano da familia Caviidae (DOCIO
et al, 2018).

Atualmente, cardiopatias graves que cursam com remodelamento cardiaco,
congestao e disturbios de ritmo, em animais, podem ser diagnosticadas precocemente
e os tratamentos preconizados prolongaram a longevidade média desses animais, por
exemplo, em doenca valvar mitral crénica. Boswood et al. (2016) indicam que 0 uso
do farmaco pimobendana em cées propiciou dois anos de aumento de expectativa de
vida.

O uso de animais como modelo de estudo e transposicdo para a fisiologia
humana iniciou-se por volta de 1865, com Claude Bernard, que publicou o trabalho
“Introducdo ao Estudo da Medicina Experimental”’, que apresentou as bases
metodolégicas da paramentacdo ou modelagem animal (BERNARD, 1957).
Posteriormente, a ado¢cdo de modelos animais tornou-se decisiva na pesquisa
cientifica ap0s a segunda guerra mundial, durante a qual milhares de seres humanos
pereceram sob a crueldade de pretensos estudos cientificos, cujo codigo de
Nuremberg, posteriormente, veio a coibir ALBUQUERQUE, 2013).

N&o obstante, pesquisas com seres humanos tornaram-se progressivamente
mais estritas, com severos protocolos éticos a serem cumpridos, motivo pelo qual
impedem, o uso da populacdo carcerdria humana para estudos cientificos
(SARDENBERG, 1999). A modelagem animal para mimetismo de condicdes
patolégicas humanas sob fins cientificos tornou-se entdo uma alternativa viavel e
promissora, embora para a mesma também sejam aplicados rigidos protocolos éticos
gue visam coibir possiveis crueldades (GUALDI, 2010; VIEIRA, 2006).

Desta forma, todos os modelos apresentarao limitacdes dependentes do objeto
de estudo, a exemplo, do modelo canino que possui barreiras éticas quanto ao seu
uso devido a sua aceitacdo na sociedade atual, como membro familiar. Suinos, por
suavez, apesar da grande similaridade fisiolégica com humanos, apresentam elevado
custo de manutengcdo em confinamento. Murinos apresentam isogenicidade entre
individuos, favorecendo a seguranca da reprodutibilidade dos dados cientificos, mas
exigem equipamentos sofisticados, adaptados ao seu reduzido porte corporal, 0s
quais sao de elevado custo de aquisicdo (FAGUNDES; TAHA, 2004).

A utilizacao de cutias ( Dasyprocta prymnolopha) como possivel modelo animal
é favorecido tanto pelo porte animal, superior aos roedores tradicionais, quanto pelas
caracteristicas de rusticidade desta espécie, as quais favorecem favoraveis a criacéo
em cativeiro (SANTOS, 2005). Este roedor silvestre neotropical € endémico em todo
continente Americano, apresentando porte médio, temperamento docil, com elevada
prolificidade, rusticidade e baixo custo de manutencdo em cativeiro, alimentando-se
de uma grande variedade de tubérculos tropicais (SILVA MATOS, 2015; DE MOURA
et al., 2015).

Em cardiologia aplicada, as publicacbes atualmente disponiveis com cutias se
referem apenas aos estudos de técnicas diagndsticas convencionais, como anatomia
radiografica toracica (DE MOURA et al., 2015), eletrocardiografia e ecocardiografia
(DINIZ et al., 2017a; DINIZ et al., 2017b), no entanto, ha necessidade de investigacbes
acerca dos parametros cardioldégicos mais avancados, quanto a ritmicidade e
deformacéo cardiaca nessa espécie.
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Eletrocardiografia de alta resolucéo (ECGAr)

Para o estudo dos parametros cardiolégicos de deformacgédo e ritmicidade
cardiaca, sdo imperativos a ado¢ao de técnicas e equipamentos avancados capazes
de identificar variaveis fisiolégicas de contratilidade, formacdo e propagacdo de
impulso elétrico, volumetria e biomecéanica de deformacao miocéardica. Para tanto, sdo
empregadas as técnicas de eletrocardiografia de alta resolugcdo (ECGAY),
Vetocardiografia (VCG), deformacdo miocardica (Strain miocardico) e analise de
presséao arterial sistémica (PAS) (FONSECA et al., 2015; HUGO; KOWARZYKOWIE,
1962; NARAYANASWAMY, 2002; VAN DER BIJL et al., 2019).

O ECGAR pode ser definido como um eletrocardiograma promediado, ou seja,
que identifica distribuicbes médias de frequéncia (NARAYANASWAMY, 2002). Este
método ndo-invasivo possui como principio a detec¢éo de potenciais tardios (PT), uma
perturbacdo da eletrocondutibilidade miocardica. Possuem alta frequéncia e baixa
amplitude, ocorrendo ao final do complexo QRS e inicio do segmento ST e
frequentemente estéo relacionados as arritmias severas e morte suUbita em seres
humanos (BREITHARDT et al., 1991; LECLERCO; COUMEL, 1993; CALVERT, 1998;
SPIER; MEURS, 2004; BERNADIC et al., 2005).

Esta bem estabelecido na literatura médica especializada, que regides
miocardicas de fibrose, secundarias a eventos de necrose isquémica, apresentam
baixo potencial de eletrocondutibilidade e retardam a condugéo e propagacédo de
impulso cardiaco (DURHAM; WORTHLEY, 2002). Estes impulsos, quando gerados
na superficie endocardica dos feixes cardiacos anébmalos, possuem baixa amplitude
devido a presenca do tecido fibroso e podem ser fragmentados ao longo da area
cicatricial, induzindo arritmias graves (BARBOSA et al.,, 1998; SOBRAL FILHO;
CHAVES, 200).

Além disso, 0 uso do ECGAr em humanos favorece a identificacdo de
taquicardia ventricular ndo sustentada, substrato arritmogénico em paciente com
histérico de sincopes, aneurisma ventricular, taquicardia e fibrilacdo ventricular,
displasia arritmogénica do ventriculo direito, cardiomiopatias congestivas nao
isquémicas ou outras morbidades que cursem com reducdo abrupta de debito
cardiaco (KINOSHITA et al., 1995; POLL et al., 1985).

Uma das consequéncias 6Obvias, a longo prazo, decorrentes da alteracdo da
condutibilidade elétrica das fibras especializadas miocéardicas, é a alteracédo do vetor
cardiaco resultante secundario a remodelamento. O vetor cardiaco resultante
representa simplesmente a forca e a dire¢cdo momentanea do dipolo elétrico cardiaco.
Sua investigacao so € possivel pelo uso de eletrodos superficiais, capazes de captar
sinais elétricos concernentes a despolarizacdo e repolarizagdo cardiaca, bem como
sua inscricédo espacial (BLUMGART, 2015).

Vetocardiografia

A técnica que permite o estudo vetorial cardiaco é a VCG. Datada inicialmente
de 1920, consiste na utilizacdo de trés derivacdes X, Y e Z ortogonais, com vetores
de derivacéo nas direcbes dos eixos (ortogonais) principais do corpo e com forcas de
derivagéo iguais (normalizadas) (MAN et al., 2015). Dessa forma é possivel aferir 0s
componentes dinamicos X, y e z do vetor cardiaco, respectivamente, e combinar as
amplitudes de xy, xz, yz e xyz em padrdes bidimensionais ou tridimensionais, para se
obter o valor do vetor cardiaco resultante e do caminho espacial por ele percorrido,
denominado alca vetorial (MALMIVUO; PLONSEY, 1995).

Ademais, 0 VCG possibilita a anélise de variaveis importantes ndo observadas
pelo ECG convencional, como as amplitudes maximas do complexo QRS e da onda
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T, os eixos do QRS e de onda T em trés dimensdes e integrais de QRS, e onda T
espacial, os quais sdo indices de dispersdao de despolarizacdo e repolarizacao
(PALILLA; ALSTON, 2013).

Dentre as demais variaveis que podem ser avaliadas pelo VCG, destaca-se o
angulo espacial entre os eixos do QRS e onda T (DRAISMA et al., 2006), o gradiente
ventricular (integral QRS-T espacial) para estudo da distribuicdo da morfologia do
potencial de acdo no coracdo (DE AMBROGGI et al., 1997), complexidade do QRS e
alca de T para estudos de regularidade de algas vetoriais (ZABEL et al., 2002).

Em medicina veterinaria o uso dessa ferramenta ainda € limitado, com
escassas publicacdes restritas nas espécies canina e felina. Em modelagem animal
utilizando murinos, as restricdes ao uso desta técnica sdo ainda maiores, devido as
limitacdes de area corporal para implantacdo de eletrodos, a necessidade de induzir
amplificacdo dos sinais elétricos captados e da persisténcia de ruido de base
eletrocardiografico, o qual limita a analise vetorial em camundongos e ratos (MADY et
al., 1985; MAN et al., 2015).

Strain bi-dimensional por speckle tracking (2D-STE)

A utilizacdo do strain por speckle tracking bidimensional (2D-STE) para
mensuracao da evolucao contratil do miocardio, em situacfes de disfuncao cardiaca
precoce, € uma ideia inovadora com relevante potencial para mitigar as limitacbes
técnicas atuais que comprometem a evolucgao clinica de pacientes humanos e animais
(DICKSON et al., 2017). Atualmente esta técnica esta disponivel para monitoramento
clinico de disfungBes sistblicas e diastdlicas em medicina veterinéria, porém ainda
persistem importantes incertezas sobre padronizacdo em equipamentos e
estabelecimento de valores de referéncia (JANUARY et al., 2019). A padronizacéo
dos parametros de normalidade para os indices de 2D-STE é fundamental para
adequada aplicabilidade na identificacdo precoce de disfuncdo miocardica (DANDEL
et al., 2009).

O strain é uma medida dimensional das alteracées na forma ou deformacao
miocardica. O encurtamento ou alongamento das fibras miocardicas ocorrem somente
gquando as velocidades de deformacdo entre os segmentos miocardicos sao
diferentes. Assim sendo, a taxa denominada strain rate (SR) constitui-se na
velocidade na qual a deformacéo ocorre, expressa em s e representa a média da
deformacéo do segmento miocardico num dado intervalo de tempo. Um SR igual a 0,8
s, por exemplo, significa que o segmento muscular se deforma, em média, 80% de
sua deformacao em 1 segundo. Estas informacg8es s6 podem ser avaliadas sob o uso
do 2D-STE (D’HOOGE, 2000).

O principio basico do 2D-STE é a correlagdo entre o movimento natural dos
marcadores acusticos (Speckles) de cada frame em imagens de ultrassom
bidimensional, correlacionado ao movimento (Strain) tecidual do segmento miocardio
analisado (DEL CASTILLO, 2013). Cada speckle (ou ponto acustico) é originado da
interacdo do ultrassom que incide sobre o tecido cardiaco. Estes diminutos pontos
(Speckles) e se originam da escala de cinza acustica, sendo agrupados em regides
de interesse que medem cerca de 20 a 40 pixels, chamadas de kernels (ABDUCH et
al., 2014). Os kernels séo relativamente estaveis no tempo, exibindo um padrdo
especifico, como uma “impresséo digital”, podendo ser rastreados (Tracking) por
softwares especificos ao longo de cada ciclo cardiaco, utilizando para tal, um
algoritmo matematico que analisa a soma das diferencas absolutas de deslocamento
dos Speckles (LEITMAN et al., 2004). A denominacao de strain por speckle tracking,
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refere-se, portanto, ao rastreamento de pontos acusticos durante a movimentacéao (ou
deformacgéo) dos segmentos miocardicos (DELGADO et al., 2008).

Uma das principais vantagens do 2D-STE é que este método ndo depende de
angulacdo de corte ecocardiografico, tal como observado no método doppler
convencional, pois utiliza rastreamento de Speckles (ABDUCH et al., 2014). Desta
forma, é possivel analisar a diferenca entre deformacdo do miocardio em diferentes
segmentos adjacentes (AMUNDSEN et al., 2006).

Varias aplicacdes clinicas sao referidas contemporaneamente para o 2D-STE,
como a possibilidade de prever o progndéstico em pacientes com cardiomiopatia
dilatada, hipertréfica, doenca arterial coronaria e infarto agudo do miocardio, dentre
outras (MIZUGUCHI et al., 2008; JASAITYTE et al., 2009; NAHUM et al., 2010). Para
as doencas arteriais coronarianas que cursam com isquemia, por exemplo, o 2D-STE
€ 0 Unico método que detecta alteracbes primarias e insidiosas nas fibras
subendocérdicas.

Em cobaias, a utilizacdo do 2D-STE em modelagem animal, utilizando
camundongos e ratos permanece limitada dada a necessidade de adaptacdo dos
equipamentos para estas espécies. Sao exigidos transdutores de elevadas
frequéncias, de elevado custo, os quais restringem sua utilizagdo em centros de
exceléncia (AN et al., 2016). Assim sendo, a padronizacdo de um modelo animal que
permita a utilizacdo de equipamentos de 2D-STE empregados na rotina clinica, de
menor valor aquisitivo, poderia propiciar a ampliacdo dos estudos em medicina
veterinéria, como preditivo a situacdes clinicas humanas (DELGADO et al., 2008).

Em medicina veterinaria ha um crescente uso do 2D-STE nas principais
enfermidades cardiacas, onde ja existem dados de valores de normalidade em
algumas espécies (MORITA et al., 2017). Dentre estas, a espécie canina vem
recebendo especial atencdo, sobretudo quanto aos estudos das doencas valvares
(BARON TOALDO et al., 2017), congénitas (SPALLA et al., 2016) e provocada por
farmacos anestésicos (SANTARELLI et al., 2017).

Protocolos de sedacao

O Butorfanol ou 17-(ciclobutilmetil)-morfinan-3,14-diol ou Nciclobutilmetil-3,14-
diidroximorfina ou levo-BC 2627, € um opidide sintético disponivel na forma de
tartarato, com acao mista (agonista e antagonista) (MASSONE, 2011). Tem eficicia
variavel, mas um fator importante a sua utilizacdo em contencdo quimica para
procedimentos é a menor depressao respiratoria e disforia comparado aos opioides
(mu) agonistas (WAGNER et al., 2002). Atua como agonista em receptores ¢, (Kappa)
e como antagonista em receptor p, estes proporcionam analgesia supra espinhal,
depressao respiratoria, euforia e dependéncia fisica, enquanto os receptores ¢
produzem analgesia medular, miose, sedac¢éao e disforia. O butorfanol tem de quatro
a sete vezes a poténcia da morfina, promovendo sedacao de duas a quatro horas logo
apos 10 a 15 minutos de aplicacdo intramuscular (MASSONE, 2011). No sistema
cardiovascular, o butorfanol pode levar a discreta hipotensédo devido ao relaxamento
da musculatura vascular periférica dada sua acéo parasimpaticomimética, reduzindo
a pressao arterial média (PAM) (TRIM, 1983). Ha relatos de aumento transitorio da
frequéncia cardiaca, seguido de discreta bradicardia, porém ndo demonstra alterar o
débito cardiaco e a pressao arterial pulmonar (ISHIZUKA et al., 2013). Entretanto em
uma outra pesquisa ndo encontraram alteracdes significativas na PAM e na FC, em
caes (HOUGHTON et al., 1991).

Contrariamente, o cloridrato de cetamina apresenta capacidade de estimular o
sistema cardiovascular, porém o mecanismo ainda é seja totalmente conhecido



30

(ARCUSA MON, 2005). Sabe-se que ela induz uma estimulacdo simpatica, com
aumento da frequéncia cardiaca, e por seguinte, do débito cardiaco, elevando o
trabalho e consumo de oxigénio pelo miocardio. Por outro lado, existem pesquisas
que demonstram que a droga possui um efeito inotropico negativo em doses elevadas,
como demonstrado por estudos com preparacdes in vitro de cardiomidcitos canino
(IVANI et al., 2003).

O cloridato de xilazina [2 (2,6 dimetilphenilamine) 4H5,6-dihidro-13-thiazine
hydrochloride] apresenta propriedades seletivas classicas, promovendo
tranquilizagao, relaxamento muscular por acao central, além de sedacao e analgesia.
E classificada como pertencente ao grupo dos agonistas de receptores adrenérgicos
do tipo a-2, os quais produzem depressdo do SNC e periférico por diminuicdo na
liberacdo de noradrenalina preferencialmente na fenda pés-sinaptica (BENSON et al.,
1985; MASSONE, 2011). Provocando com isso a diminui¢do da atividade simpatica
do sistema nervoso central, além de reduzir dos niveis de catecolaminas circulantes
(ALEMAN-LAPORTE et al., 2020).

Quanto aos efeitos hemodinamicos, observados apds a aplicacao de xilazina em
cées, observa-se diminuicdo do débito cardiaco, sem, no entanto, promover
alterag@es significativas no volume sistolico do ventriculo esquerdo. Apesar de induzir
diminuicdo no débito cardiaco, a irrigacdo e o fluxo sanguineo do coracdo e outros
orgaos vitais sédo preservados (FRANCO, 2008). Outros autores avaliando alteracdes
ecocardiograficas em gatos-do-mato, observaram que apds a aplicacéo de xilazina,
ocorre diminuicao da fracdo de encurtamento da fibra miocéardica, em funcéo do seu
efeito depressor cardiaco, um fator importante, dado a caréncia de estudos com esses
farmacos em espécies silvestres (CARVALHO et al., 2007).

CONSIDERACOES FINAIS
A padronizacdo de um modelo animal que permita a utilizacdo de equipamentos
de 2D-STE empregados na rotina clinica, de menor valor aquisitivo, poderia propiciar
a ampliacdo dos estudos em medicina veterinaria, como preditivo a situacdes clinicas
humanas
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CAPITULO II
Manuscrito: “Avaliacao dos parametros fisioldégicos de arritmogénese por ECGAr e
VCG em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) sob contencéo fisica e farmacolégica”
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AVALIACAO DOS PARAMETROS FISIOLOGICOS DE ARRITMOGENESE POR ECGAr E
VCG EM CUTIAS (Dasyprocta prymnolopha) SOB CONTENCAO FiSICA E
FARMACOLOGICA

Resumo

Introducéo / Objetivos: A cutia € um roedor selvagem de médio porte com potencial para uso
como modelo experimental. Este estudo teve como objetivo avaliar parametros fisioldgicos de
arritmogénese nesta espécie, por meio das técnicas de HR-ECG e VCG, sob contencao fisica
e farmacoldgica (cetamina-xilazina e butorfanol). Animais, materiais e métodos: Oito cutias nas
quais foram avaliados os parametros fisiologicos da arritmogénese pelas técnicas de HR-ECG
e VCG, sob contencéo fisica e farmacologica. Foram avaliados sons de focos cardiacos e
pulmonares, inspecdo do pulso femoral, analise do escore corporal, avaliagdo gestacional,
exame ecocardiografico, medida da pressdo arterial e eletrocardiografia convencional.
Resultados: As cutias ndo sedadas exibiram duracdo QRS de 93,25 + 9,51, LAS <40 pV de
28,50 4,65 e RMS de 93,50 £ 29,75. O valor da dura¢é@o do QRS diminuiu nos animais tratados
com cetamina-xilazina e aumentou nos que receberam butorfanol. As cutias ndo sedadas
exibiram duracdo QRS de 93,25 + 9,51, LAS <40 pV de 28,50 * 4,65 e RMS de 93,50 £ 29,75.
O valor da duragé@o do QRS diminuiu nos animais tratados com cetamina-xilazina e aumentou
nos gue receberam butorfanol. Os protocolos de sedacdo ndo causaram alteragdes para LAS
<40 pV e RMS. O valor do sQRST em animais ndo sedados foi de 54,20 ° + 43,63 e a
administragdo de cetamina-xilazina aumentou esse indice para 102,87 ° + 53,57, enquanto o
butorfanol ndo induziu alteracdo. As médias das pressoes sistolica, diastdlica e arterial média
diferiram entre as restricbes fisicas e farmacologicas. Ambas as restricdes farmacologicas
reduziram a pressdo arterial da cutia, de forma analoga e moderada. Conclusdo: A cutia
representa um potencial modelo animal para estudos de arritmogénese, com dados de HR-ECG

e SQRST semelhantes aos da espécie humana.
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Abreviacdes

PAD: Pressao sanguinea diastélica

ECGAr: Eletrocardiograma de Alta Resolucao

LAS < of 40 Mv: Duracao dos potenciais de baixa amplitude nas porc¢des terminais
do onde a tensao < 40 Uv (LAS40) Low Amplitude Signal

MAP: Média da Pressao Arterial

Duracdo QRS: Duracéo total do complexo QRS

RMS: Raiz quadrada da voltagem média dos ultimos 40 milissegundos do complexo
QRS filtrado

SBP: Média da Pressao Arterial Sisto6lica

VCG: Vetocardiografia
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Introducéo/Objetivos

O desenvolvimento e aperfeicoamento de modelos experimentais em
cardiologia € uma demanda constante e atual, dadas as exigéncias de mimetizacéo
fidedigna das condicdes cardiofisopatogénicas da espécie humana. Além disso,
possui como maior objetivo suprimir a barreira ética da ndo intervir primariamente em
anima nobile [1]. Contudo, os parametros morfofisiolégicos divergentes entre animais
inferiores e o Homem, bem como entre animais de espécies, racas e/ou sexo
diferentes, limitam a aplicabilidade abrangente de modelos cardioldégicos tanto em
medicina humana quanto veterinaria [2].

Em modelos cardiolégicos, pesquisas contemporaneas indicam a utilizacao de
variaveis fisiologicas complexas para predizer arritmogénese [3-5] e sé&o
encaminhados para técnicas avancadas nao invasivas como eletrocardiograma de
alta resolucdo e vetocardiografia para obté-los como a vanguarda da cardiologia
clinica na deteccao precoce de doencas na espécie humana [6,7].

O eletrocardiograma de alta resolucao (ECGAr) é utilizado para avaliar o risco
de arritmias ventriculares e morte subita, decorrentes de diversas cardiopatias como
canalopatias e displasia arritmogénica do ventriculo direito, por exemplo. Esta técnica
demonstra correlacdo positiva entre a presenca de potenciais poés-tardios e a
ocorréncia de taquicardia ventricular sustentada [8, 9, 5].

Em medicina veterinaria, o ECGAr vem sendo utilizado de maneira restrita em
algumas situacdes clinicas, como em pacientes caninos portadores de cardiomiopatia
dilatada, por exemplo [10]. Um estudo recente referiu elevada sensibilidade e
especificidade do ECGAr para predizer a probabilidade da morte subita de origem

cardiaca em pacientes caninos da raca Boxer [11]. Dada a escassez de dados em
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animais, identifica-se a necessidade de estudos que especifiqguem indices de
normalidade e morbidade para diferentes espécies animais.

A vetocardiografia (VCG) foi amplamente estudada nos anos 1970 na espécie
humana, tendo sua aplicabilidade limitada pela tecnologia disponivel nas duas
décadas seguintes [12]. Atualmente, recuperou notoriedade cientifica devido sua
relevancia ao diagnostico preciso de lesdes de ramo e fasciculos do sistema
especializado de conducéo cardiaca [13]. Esta técnica, permite diagndstico precoce
da origem de arritmias supraventriculares e identificacdo de alteracdes de
condutibilidade elétrica intraventricular em seres humanos [14]. Porém, ainda ndo ha
relatos, até o presente momento, do uso desta técnica em animais domésticos e
silvestres.

A restricdo ao uso de técnicas diagnosticas avancadas em animais, a longo
prazo, pode comprometer o avanco da cardiologia humana, decorrente da
necessidade da utilizacdo de modelos animais para compreensao dos mecanismos
fisiopatogénicos, eletromecéanicos e hemodinadmicos envolvidos em cardiopatias. O
beneficio adquirido do uso de modelos animais € mutuo a seres humanos e animais
que poderdo compartilhar novas diretrizes terapéuticas, proporcionando maior
expectativa e qualidade de vida para ambos [15].

De forma ideal, o modelo animal devera possuir caracteristicas
morfofisiolégicas que permitam a adocdo de metodologias e equipamentos para
investigacdo. A inducéo do fendmeno patologico que se deseja investigar e a condicéo
morbida induzida devem assemelhar-se a morbidade de ocorréncia natural na espécie
em que se almeja a extrapolacédo de dados [16].

Entre os roedores silvestres, cutias ( Dasyprocta prymnolopha) sdo de tamanho

meédio, classificadas na subordem Histricomorpha, familia Dasyproctidae e
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encontradas desde o México até a América do Sul [17]. Muitos estudos tém sido
realizados sobre a espécie, avaliando sua morfologia, aspectos nutricionais e
reprodutivos, como modelo para estudos de nefrologia e doadora de células-tronco
[18-21]. No entanto, existem poucos dados sobre o sistema cardiovascular desta
espécie, limitando a abordagem clinica e cirdrgica em animais criados em cativeiro.

Uma das principais limitacbes do uso de HR-ECG e VCG em animais € a
contencado farmacoldgica obrigatdria. A rotina médica veterinaria pode utilizar varios
como sedativos leves, principalmente a associacao entre o cloridrato de cetamina e o
cloridrato de xilazina ou 0 uso de opioides, devido ao seu amplo uso [22].

Os veterinarios adotam a associacdo de cloridrato de cetamina (Dopalen,
Vetbrands) e cloridrato de xilazina (Anasedan, Vetbrands) devido ao efeito depressor
da xilazina, causado pela supressdao da catatonia induzida pela cetamina e pela
cetamina, pela acdo da xilazina. Conseguimos mais facilmente um efeito sedativo
seguro quando aplicados associados do que isoladamente [23].

O tartarato de butorfanol (Torbugesic, Fort Dodge, Campinas, Sao Paulo,
13604-798 Brasil) € um opioide sintético de acao sedativa que apresenta depressao
respiratéria inferior e disforia que outros agonistas opioides [24] e, induz analgesia
medular e sedacdo entre dois e quatro horas ap6s 15 minutos da administracéo
parenteral [25].

Assim, este estudo teve como objetivo avaliar os parametros fisiologicos da
arritmogénese em cutias adultas (Dasyprocta prymnolopha) pelas técnicas de FC-
ECG e VCG, sob restricao fisica e restricdo farmacoldgica comparativa, utilizando a

associagao cetamina-xilazina e butorfanol, por via parenteral.
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Animais, materiais e metodos

Inicialmente, foram realizadas pesquisas nas bases de dados PUBMED,
MEDLINE e LILACS com os termos-chave "cutias e eletrocardiografia de alta
resolucao”; "cutias e vetocardiografia”; "cutias e arritmia ventricular"; "cutias e presséo
arterial ndo invasiva", "cutias e cloridrato de cetamina”, "cutias e cloridrato de xilazina"

e "cutias e tartarato de butorfanol”, em portugués e inglés, no espectro dos ultimos

dez anos (2009 a 2019).

Animais

Esta pesquisa foi autorizada pelo Comité de Etica em Experimentacéo Animal
da Universidade Federal do Piaui (UFPI) sob o n® 381/17, seguindo as orientacfes do
Colégio Brasileiro de Experimentacdo Animal e do Sistema de Autorizacdo e
Informacao em Biodiversidade (SISBIO) do Instituto Chico Mendes de Conservacao
da Biodiversidade (ICMBIo) n°. 69544-1.

Foram utilizadas oito cutias ( Dasyprocta prymnolopha), quatro machos e
quatro fémeas, com peso médio de 2,5 + 1,5kg, idade média de 6 + 1,2 anos, criadas
em cativeiro no Centro de Estudos, Producao e Preservacdo de Animais SilvestresO
(NEPPAS) da UFPI, sob registro no Instituto Brasileiro do Meio Ambiente e dos
Recursos Naturais Renovaveis (IBAMA) n° 02 / 08-618. Todos os animais foram
identificados por chip eletrénico subcutaneo, mantido em baias comunitarias de 12m2,
alimentados com ragéo comercial (Proteina bruta minima- 18%, Extrato etério-1,5%,
Matéria fibrosa-12%, Calcio — 1,3% e Fosforo — 0,4%), além de milho, frutas,
tubérculos, verduras regionais e agua ad libitum. O nimero de animais e distribuicao
da amostra entre machos e fémeas baseou-se na disponibilidade atual do plantel do

NEPPAS/UFPI.
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Analise clinica de triagem

Os animais foram previamente condicionados, ao longo de um ano e meio, ao
manejo com um unico tratador, favorecendo que o mesmo realizasse a contencao
fisica com minimo esforco. Para tal, cada animal foi submetido a contencéo fisica,
uma unica vez, para realizacdo de exames clinicos de triagem, conforme descrito
anteriormente.

Foram avaliadas as bulhas cardiacas e de focos pulmonares, realizada
inspecédo de pulso femoral, analise de escore corporal, avaliacdo gestacional, exame
ecocardiografico, afericio de pressdo arterial e eletrocardiografia convencional. A
ausculta cardiaca e avaliacdo do pulso femoral foram realizadas de forma
convencional. A avaliacdo do escore corporal, foi realizado utilizando-se o Sistema de
Escore de Condicéo Corporal.

A andlise ultrassonogréfica para verificacdo de possiveis cutias gestantes, foi
realizada conforme descrito anteriormente. Para a ecocardiografia foi utilizado o
equipamento MYLaB30 Gold (Esaote™, Italia) com transdutor de faixa de varredura
de 7.5-11MHz, sob decubito lateral direito e esquerdo.

Simultaneamente a realizacdo de ecocardiograma, foi realizado exame
eletrocardiografico convencional durante cinco minutos, em decubito lateral direito,
utilizando um eletrocardiografo digital (DMS Brasil®) com software CardioScan verséao
Resting 4.00. Foram selecionados apenas animais clinicamente higidos, sem

alteracdes nos exames complementares e nao gestantes.

Manejo experimental
As cutias foram identificadas e manejadas isoladamente, pela manha, em

jejum, submetidas a trés protocolos, com intervalo de 30 dias entre os mesmos. Para
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o primeiro protocolo, cada animal foi submetido a contencdo fisica, uma Unica vez, em
decubito lateral direito, conforme descricdo prévia. Apés 30 dias, cada animal foi
submetido a sedacao leve, administrando-se 15mg/kg de cloridrato de cetamina e 2
mg/kg de cloridrato de xilazina, aplicados conjuntamente, por via intramuscular
profunda, na regido posterior do quadriceps femoral. Analogamente, apés igual
periodo, cada animal foi submetido ao terceiro protocolo, administrando-se 0,03mg/kg
de tartarato de butorfanol, utilizando-se a mesma via de aplicacéo. A coleta de dados
iniciou-se apos 30 minutos apds a administracdo dos farmacos e os animais foram
acompanhados até a completa recuperacédo da sedacao.

A dose de tartarato de butorfanol foi obtida por meio de extrapolacao
alométrica, utilizando a taxa metabdlica basal média das cutias deste experimento
(139,17Kcal/g/dia), a taxa metabdlica basal de cdes com 10Kg (393,63Kcal/g/dia) e a

dose do farmaco para caninos (0,3mg/kg)7 [26].

Eletrocardiografia de Alta Resolugéo (ECGAr)

Os animais foram posicionados em decubito lateral direito, os eletrodos
posicionados na regiao entre o quinto e sexto espaco intercostal direito e esquerdo da
cartilagem xifoide e manubrio e nas regides de processo espinhoso dorsal da sétima
vertebra toracica e apice cardiaco, em topografia de localiza¢do de choque precordial
(derivagbes ortogonais X,Y,Z de Frank). Foram adquiridos seis minutos de tracado,
utilizando-se dois filtros passabanda de 25 a 250 Hz e de 40 a 250 Hz, para reducéo
dos ruidos a valores inferiores a 1 yV e 0,7 WV, respectivamente a cada tipo de filtro
(DMS Brasil® software CardioScan Resting 4.00).

Mensurou-se as variaveis “duragédo do complexo QRS total (dQRS)”, “duracéo

do sinal de alta frequéncia e baixa amplitude na porcéo final do complexo QRS filtrado
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(LAS < de 40 pV)” e a “raiz quadrada da voltagem média dos ultimos 40 milissegundos
do complexo QRS filtrado (RMS)”. Foram obtidas médias de cada variavel, para cada
animal, em ambos 0s sexos, sob contencao fisica e farmacolégica (cetamina-xilazina

e butorfanol).

Vetocardiografia (VCG)

Simultaneamente a aquisicdo do ECGAr, sob mesmo decubito e mesmo
posicionamento de eletrodos (derivacdes ortogonais X, Y, Z de Frank), foram obtidos
os dados de vetocardiografia. Os vetores foram avaliados nos planos frontal, sagital e
horizontal, considerando a distribuicdo espacial tridimensional correspondente a cada
plano nas direcdes direita, esquerda, superior, inferior, frente e tras39

Foram mensurados os angulos do QRS (aQRS), T, P e QRS-T, o indice de
QRS-T planar frontal (pfQRST), o indice espacial calculado de QRS-T (sQRST) e a
orientacdo de inscricdo do complexo QRS, onda P e T nos planos frontal, sagital
direito e horizontal. A variagéo do eixo de despolarizagdo ventricular em plano frontal
foi avaliada pelo método hexaxial tradicional de Bayley [27] e nos planos frontal,

horizontal e sagital, pelo método tradicional de Frank22 [28].

Presséao arterial n&do invasiva (NIBP)

Para afericdo da Pressao Arterial (PA) foi utilizado equipamento de oscilometria
PetMap® (Ramsey Medical, Inc., EUA). Foram escolhidos os manguitos de acordo
com a circunferéncia dos membros (largura de 40% do diametro da circunferéncia do
membro), utilizando-se como padrédo, o membro anterior direito, posicionando 0s
animais em decubito lateral esquerdo. Para determinacdo da média das pressodes

sistélicas e diastolicas, foram realizadas oito afericdes sequenciais para cada analise.
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Destas, obteve-se a média por animal, para ambos 0s sexos, sob contencao fisica e

farmacoldgica (cetamina-xilazina e butorfanol).

Anélise estatistica

Para as variaveis de cada analise, foram obtidas as médias dos animais e a
meédia geral, com seus respectivos desvios padrao e coeficientes de variacdo. Foram
comparados os dados obtidos para os trés protocolos de contencéo, considerados
como tratamentos (contencao fisica, sedacdo com associacao cloridrato de cetamina-
xilazina e sedacao com tartarato de butorfanol).

Adotou-se um delineamento experimental inteiramente casualizado composto
por dois grupos (machos x fémeas), trés tratamentos (tipos de contengcéo) com quatro
repeticbes cada, utilizando o teste T de Student com significancia de 5%41. Como
inexistem dados de referéncia para a espécie cutia, considerou-se o tratamento
“contencao fisica” também como controle, utilizando-se a comparagdo dos demais
grupos com este. As analises foram realizadas com auxilio do software Bioestat®

versdo 5.3 (software livre, Instituto Mamiraua, Brasil).

Resultados
O levantamento bibliogréafico realizado néao identificou nenhum artigo cientifico
para as técnicas de ECGAr, VCG e NIBP, apenas um artigo com o uso associado dos
farmacos cloridrato de cetamina - cloridrato de xilazina, e nenhum artigo utilizando
tartarato de butorfanol, na espécie cutia, nos ultimos dez anos (2009 a 2019).
Nenhum animal apresentou alteracdes clinicas gerais e do sistema
cardiovascular nos exames semiolégico e complementares de triagem. Nao foram

identificadas alteracdes relevantes nos exames eletrocardiografico convencional e
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ecocardiografico. Identificou-se escore corporal com valor médio de 4,0+1.8 Kg,
considerando ambos 0s sexos.

A avaliacdo de ECGAr identificou os valores médios de dQRS, LAS < de 40 pVv
e RMS, em cutias higidas ndo sedadas, com nivel de consciéncia alerta e calmo, foi
de 93,25+9.51, 28,50+4.65 e 93,50£29.75, respetivamente. Nao foram identificadas
diferencas significativas entre machos e fémeas.

Entre os tratamentos, apenas a variavel dQRS diferiu significativamente (p<
0,05), sendo identificada a maior média nos animais tratados com butorfanol, seguido
dos tratamentos “contencdo fisica” e “cetamina-xilazina”, respectivamente. A
diferenca entre a maior média para dQRS (butorfanol) e contencéo fisica (controle) foi
de 0,25ms, enquanto a diferenca média entre 0s grupos cetamina-xilazina e butorfanol
foi de 24,75ms (Tabela 1).

A afericdo do vetor médio do aQRS, pelo método hexaxial tradicional de Bayley,
identificou o menor valor de -87,6° e 0 maior, de 98° para todas as cutias, em ambos
0S sexos, sob contencao fisica (Figura 1).

A aplicacdo do método tradicional de Frank, identificou predominio de direcao
de vetor no plano frontal para baixo e para a esquerda; no plano sagital para frente e
para baixo; e no plano horizontal, para tras e para a esquerda (Tabela 2) (Figura 2),
sem variagao significativa (p= 0,05) para ambos os sexos, sob contencao fisica e
farmacoldgica (cetamina-xilazina e butorfanol). Os valores médios da inscricdo dos
vetores dos angulos T, P e QRS-T nos planos frontal, sagital e horizontal
demonstrados na Tabela 2.

O valor do sQRST das cutias avaliadas, com nivel de consciéncia alerta e
calmo, sob contencéo fisica, foi de 54,20°+43.63. A contenc¢do farmacologica com

cetamina-xilazina elevou esse indice para 102,87°+53.57 (p<0,05), enquanto o
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butorfanol ndo induziu alteragao (p=0,05). Contudo, em comparagao ao protocolo com
cetamina-xilazina, o butorfanol reduziu o sQRST para 55,750°+32.59 (p<0,05) (Figura
3).

As pressdes médias arterial sistolica (PAS), arterial diastélica (PAD), arterial
média (PAM) e frequéncia cardiaca (FC) das cutias diferiram significativamente
(p<0,05) entre a contencéo fisica e as conteng¢des farmacoldgicas (cetamina-xilazina
e butorfanol). Nao foram identificadas diferengcas (p=0,05) das PAM entre as

contencdes com cetamina-xilazina e butorfanol (Tabela 3).

Discusséo

Este é o primeiro estudo dos parametros fisiologicos de arritmogénese por
ECGAr e VCG na espécie cutia (Dasyprocta prymnolopha). A utilizacdo das técnicas
de diagndstico precoce de arritmias por ECGAr e VCG ainda é recente [29]. A
prospeccado dos ultimos 10 anos demonstrou a inexisténcia de estudos dos padrdes
fisioldgicos com a espécie cutia. Tal fato limita a possibilidade de analise comparativa
dos dados obtidos, mas demonstra a relevancia dos mesmos para esta espécie, 0s
quais constituem-se em area de fronteira de conhecimento, utilizando um modelo
animal n&o convencional.

Todas as cutias utilizadas neste experimento, recuperaram-se completamente
da sedacédo e foram reintroduzidas ao plantel. Ambos os protocolos de sedacéo
utilizando a associagdo cetamina-xilazina e butorfanol, revelaram-se seguros, sem
alteracOes deletérias dos parametros vitais e com rapida recuperagao posterior. A
seguranca do protocolo de associacdo cetamina-xilazina ja havia sido demonstrada
anteriormente em cutias [30]. Contudo, ndo havia, até 0 momento, dados referentes

ao uso do butorfanol nesta espécie. E relevante reiterar a seguranca de ambos os
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protocolos, haja visto que animais silvestres criados em cativeiro podem apresentar
alteracbes metabdlicas secundarias decorrentes da administracdo de farmacos.
Porém, tais intercorréncias nao foram observadas neste estudo.

A obtencao dos dados de ECGAr em cutias, independente do sexo (p=0,05),
identificou valores de dQRS, LAS < 40 pV e RMS (Tabela 1), sob contencéao fisica,
similares aos mensurados na espécie humana. Os valores fisioldgicos para seres
humanos, preconizados pelo Colégio Americano de Cardiologia sdo dQRS inferior a
120ms, LAS < 40 pV inferior a 40ms e RMS superior a 25uV. Em cées, estes valores
variam de acordo com a raca e porte do animal. Em boxer, sédo referidos valores de
ECGAr com dQRS médio de 82,16ms, LAS < 40 pV de 24,84ms e RMS 473,56 pV.
Em Dobermann Pinscher, estas variaveis sdo descritas no intervalo inferior a 75ms,
inferior a 26 ms e superior a 117 pV, respectivamentel2 [31].

Desta forma, os valores padrao de dQRS, LAS <40 pV e RMS para a espécie
canina sdo completamente distintos da espécie humana. Este fato denota a relevancia
dos dados obtidos em cutias, dada sua aproximacdo aos valores de referéncia em
seres humanos. Além disso, a auséncia de dados publicados em literatura cientifica
para as variaveis de ECGAr em camundongos e ratos, também contribui para a
compreensao de que a espécie cutia podera vir a ser considerada como um modelo
viavel de roedor para estudos na tematica.

A variavel dQRS estéa relacionada a velocidade de propagacdo do impulso
elétrico intraventricular e, subsequentemente, a velocidade de abertura e fechamento
dos canais i6nicos rapidos de sodio [32]. Assim sendo, quanto maior a velocidade de
ascenséao da fase 0 da despolarizacéo de cardiomiodcitos, bem como a maior amplitude
do potencial de acdo, mais facilmente essas células transmitirdo o impulso cardiaco a

célula seguinte e mais rapida sera a conducéo elétrica ao longo da fibra cardiaca [33].
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Desta forma, € sugestivo que os valores identificados nas cutias ndo sedadas indicam
gue a passagem do potencial de acdo pelas fibras musculares do ventriculo ocorre de
forma téo rapida, quanto descrito em seres humanos. Como a avaliacdo da dinamica
dos canais de sodio cardiacos ndo foi objeto desse estudo, necessita-se de
investigacdes posteriores dessa variavel em cutias, para validar esta hipétese.
Evidenciou-se que ambos os protocolos de sedacéo alteraram a velocidade de
conducao ventricular (p<0,05) em relagdo aos animais alertas, sob contencéo fisica
(Tabela 1). O efeito observado da associacdo cetamina-xilazina sobre o dQRS, pode
estar relacionado a caracteristica adrenérgica intrinseca da cetamina. Tendo em vista
que a cetamina induz ao aumento das catecolaminas circulantes e,
consequentemente, o estimulo das vias receptor al e R1, elevando o trabalho
cardiaco. Tal observacao permite-nos o silogismo que o aumento do trabalho cardiaco
contribuiu ao aumento da velocidade de conducdo ventricular, dada a
interdependéncia fisiologica destas variaveis. Diametralmente, o efeito do butorfanol
sobre 0 dQRS provavelmente deve-se ao estimulo dos receptores opidides K,
reduzindo o tbnus simpatico e a frequéncia cardiaca53. Acredita-se que este efeito
pode ter induzido ao aumento da velocidade de conducdo ventricular nos animais
sedados com butorfanol. [34]. Acredita-se que este efeito pode ter induzido ao
aumento da velocidade de conducéao ventricular nos animais sedados com butorfanol.
Apesar destas variacdes, ndo foram observadas alteracbes ritmicas graves
como taquiarritmia, bradiarritmia ou ectopias ventriculares. A manutencdo da
ritmicidade cardiaca sugere que ambos 0s protocolos sdo seguros para sedacéo de
cutias. Aléem disso, nenhum dos protocolos de sedacao elevou os valores de dQRS
para préximo de 120ms, no qual, baseado em parametros humanos, favoreceria a

presenca de substratos arritmogénicos, como potenciais tardios. Como demonstrou-
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se gue cutias ndo sedadas possuem valores médios de dQRS superiores a cées, tal
analogia ndo se aplica a comparacao entre essas espécies.

Os valores da LAS < 40 pV em cutias, indicam provavel integridade do tecido
especializado de conducédo cardiaca, visto que valores acima de 38ms estao
comumente relacionados ao retardo da conducao do impulso elétrico em provaveis
areas de cicatriz ventricular, induzindo mecanismos de reentrada que favorecem o
dessincronismo da formacdo e conducado elétrica durante o periodo refratario da
despolarizacdo, denominados potenciais tardios, em humanos [35]. A presenca
desses potenciais vem sendo incriminada em pesquisas contemporaneas, como fator
predisponente a formacédo de arritmias ventriculares e morte subita [36].

A similaridade entre a variavel LAS < 40 uV obtida em cutias alertas, sob
contencéo fisica, com os valores referidos a espécie humana, suscitam possivel
analogia eletrofisiologica entre estas espécies. Neste contexto, como cées
apresentam intervalo de LAS < 40 pV mais estrito que na espécie humana [37],
modelos caninos para estudos de potenciais tardios poderiam induzir resultados falso
positivos, visto que o intervalo de tolerancia para o retardo do impulso cardiaco
ventricular em humanos é maior que em caes. Tal fato, ao menos hipoteticamente,
poderia ser minimizado em modelos utilizando cutias.

A observagao da RMS das cutias indica baixa probabilidade de ocorréncias de
potenciais tardios, corroborando as observacdes da LAS < 40 pV, visto que esta
variavel é inversamente proporcional a presenca de potenciais tardios. Obviamente,
como esta ndo € uma variavel fisioloégica e sim estatistica, ela € dependente da
variacdo do LAS < 40 pV e, portanto, sua andlise esta subordinada a avaliacdo da
mesma. Os protocolos de contencdo farmacoldgica ndo induziram alteracdes

significativas (p=0,05) para as variaveis LAS < 40 yV e RMS, tanto comparados entre
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si, quanto a contencdo fisica. Esta observacao reitera a seguranca dos farmacos, para
esta espécie, nas condicdes deste estudo.

O direcionamento do vetor cardiaco identificado nas cutias apresentou-se
similar ao descrito na literatura cientifica para mamiferos [38]. Tal condicao reflete a
obviedade da topografia cardiaca das cutias, nos quais 0 apice cardiaco esta
apontado para a esquerda, o nodo sinusal, localizado na base do atrio direito e 0
ventriculo esquerdo apresenta maior numero de fibras cardiacas [39]. Desta forma, o
caminho do vetor de despolarizacdo segue a sequéncia de despolarizacdo de septo
(onda Q do ECG) e posteriormente para as paredes ventriculares, induzindo aos
dados vetoriais descritos neste estudo.

O pfQRST obtido em cutias diferiram dos valores descritos em seres
humanos30, o que pode representar uma idiossincrasia da espécie. Segundo estes
autores, seres humanos apresentam, em média, pfQRST de 12°. O indice superior
obtido nesse estudo (Tabela 2), pode ser explicado pelo intervalo Q-T, obtido por ECG
convencional. Como o pfQRST apresenta correlagao eletrofisioldgica com o intervalo
Q-T e as cutias apresentam maior duracao deste intervalo [30] quando comparado a
humanos [41=43], fisiologicamente, parece-nos coerente os valores obtidos.

O pfQRST vem sendo amplamente aplicado na predicdo de mortalidade
decorrente de arritmias severas em humanos [3,44], sem evidéncia de pesquisas
equivalentes em animais, até o momento. Acredita-se que o pfQRST obtido nas cutias
desse estudo, seja o primeiro em cardiologia veterinaria.

O pfQRST, o sQRST das cutias apresentou-se dentro dos padrdes de
normalidade preconizados para a espécie humana [14]. Segundo estes autores, seres
humanos apresentam sQRST meédio inferior a 105°, tal qual as cutias desse estudo

(Figura 3). Inexistem dados de normalidade, até o0 momento, na literatura cientifica
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meédico veterinaria. Uma Unica pesquisa contemporanea realizada em ratos,
identificou que o aumento progressivo do sSQRST, no intervalo entre 49°+46 a 146°+45
estava associado patologicamente a remodelamento cardiaco [45]. Tal informacao
corrobora com os padrdes da espécie humana, para a qual consideram-se patolégicos
angulos superiores a 135° [14].

A elevacdo do sQRST induzido farmacologicamente pela associacédo cetamina-
xilazina (Figura 3) provavelmente decorre do aumento da amplitude de repolarizacao
(T) miocardica, induzida pelo aumento adrenérgico do consumo miocardico de
oxigénio, mediado pela cetamina [46]. Como o sQRST é derivado da amplitude de
despolarizacdo (QRS) e repolarizacdo (T), este indice parece refletir, nas condicdes
deste estudo, a adaptacéao eletrofisiologica cardiaca ao farmaco. Destarte, 0 aumento
farmacolégico do sQRST nas cutias ndo ultrapassou o limite estabelecido na espécie
humana, tampouco induziu taquiarritmias nas condicbes deste estudo.
Posteriormente, estudos de oxidacao celular em eletrofisiologia cardiaca poderao
contribuir para esclarecer estas hipéteses.

A administragdo de butorfanol n&o interferiu com o sQRST, em relagéo aos
animais ndo sedados, apesar do potencial efeito colinérgico comumente referido em
mamiferos, com subsequente reducao do tonus simpatico [34]. Tal observacgéo sugere
gue a possivel reducéo farmacologica da amplitude de repolarizacéo (T) miocardica,
na dose de 0,42mg/kg, ndo alcancou magnitude para induzir reducédo do sQRST nos
animais desse estudo. Este efeito, hipoteticamente, poderia contribuir para minimizar
a possibilidade de ocorréncias de taquiarritmias ventriculares. Espera-se que 0s
resultados desse estudo favorecam o estabelecimento de novas pesquisas que
investiguem a acédo do butorfanol em modelos animais de taquiarritmias ventriculares

induzidas.
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A avaliacdo do aQRS e angulo de T, indicou valores nas cutias completamente
distintos da espécie humana. A espécie humana € a Unica, até o presente momento,
gue apresenta valores de referéncia estabelecidos para aQRS de 330+17, 390+30, e
3270x13 nos planos frontal, sagital e horizontal, respectivamente [47]. A discrepancia
observada entre aQRS e angulo de T entre cutias e humanos é irrelevante, pois estes
angulos ndo possuem aplicacdo preditiva direta ao estudo de arritmogénese em
humanos, sendo comumente utilizados para obtencéo do pfQRST e sQRST.

Os valores encontrados de pressao arterial nas cutias desse estudo, com nivel
de consciéncia alerta, sob contencéo fisica, foram similares aos valores referenciados
para a espécie canina e felina. Estas espécies apresentam PAS abaixo de 140mmHg,
PAD abaixo de 95mmHg e PAM abaixo de 110mmHg [48], equivalente ao observado
nas cutias (Tabela 3). Com relacdo a seres humanos, os valores obtidos em cutias
foram bem discrepantes, apresentando-se mais elevados tanto para PAS, quanto para
PAD e PAM. Esta observacao suscita possivel limitacado da espécie cutia para estudos
envolvendo pressdo arterial como modelo a espécie humana, embora apresente
potencial para modelo alternativo a caes e gatos.

Contudo, o aspecto mais relevante ao estudo da pressao arterial em cutias é
sua correlacéo para validagéo dos dados de VCG. A pressao arterial pode comportar-
se como uma variavel interveniente influenciando as variaveis vetocardiograficas, haja
visto que condi¢gbes hipertensivas podem induzir remodelamento ventricular
esquerdo, com subsequente alteracdo do angulo dos vetores cardiacos. Como o0s
animais desse estudo foram previamente submetidos a exames de triagem para
descartar a presenca desta condicdo, acredita-se que o0s valores obtidos sejam
fisiologicos a espécie.

Ambas as contencdes farmacologicas reduziram a presséao arterial das cutias,
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de forma analoga (p=0,05) (Tabela 3). Embora o protocolo cetamina-xilazina seja
referido como potencial hipertensivo transitorio [49], observou-se efeito oposto nas
condicBes desse estudo. Acredita-se que talvez os efeitos parasimpaticomiméticos da
xilazina tenham sobrepujado a acdo adrenérgica da cetamina, nas cutias, conforme
descrito anteriormente em animais domeésticos [22]. Contrariamente, o butorfanol, é
comumente referido com efeito antagonista do tdnus simpatico [34], sendo previsivel
a reducado da pressao arterial identificada. Contudo, a reducéo da presséo arterial
observada foi branda, em ambos os protocolos de sedacéo, denotando a seguranca

do seu uso, nas condi¢cfes desse estudo.

Concluséo

A cutia representa um modelo animal potencial para estudos de arritmogénese,
pois apresenta dados de ECGAr e sQRST, sob condicdo higida e com nivel de
consciéncia alerta e calmo, similares a espécie humana. Além disso, exibe variacédo
de pressédo arterial, nas mesmas condi¢des, similar a caes e gatos. A adocao dos
protocolos de sedacao utilizando a associacdo cetamina-xilazina e o butorfanol nao
interferiram com os valores do ECGAr e exibiram minimas alteracbes nos dados de

VCG e na pressao arterial.
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Tabela 1. Eletrocardiografia de alta resolucdo (ECGAr). Valores médios e desvio
padrdo das variaveis duracdo do complexo QRS total (dQRS), duracéo do sinal de
alta frequéncia e baixa amplitude na porcéo final do complexo QRS filtrado (LAS < de
40 uV) e a raiz quadrada da voltagem média dos ultimos 40 milissegundos do
complexo QRS filtrado (RMS) de cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8) criadas em

cativeiro, submetidas a contencdo fisica e farmacoldgica.

CONTENCAO FISICA CETAMINA-XILAZINA BUTORFANOL

QRS (ms) 46,36 + 7.04a 40,50 + 7.57a 47,00 + 6.76a

dQRS (ms) 93,25 + 9.51a 68,75 + 8.20b 93,50 + 8.66¢C
LAS (ms) 28,50 + 4.65a 21,75 + 3.80a 23,62 + 3.11a
RMS (uV) 93,50 + 29.75a 91,12 + 35.20a 127,38 + 21.11a

Letras iguais ndo diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student). ms =

milissegundo.
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Tabela 2. Valores médios e desvio padrao dos angulos do QRS (aQRS), T, P e QRS-

T, nos planos frontal, sagital e horizontal, de cutias (Dasyprocta prymnolopha) (n=8),

criadas em cativeiro, submetidas a contencao fisica.

PLANO FRONTAL

PLANO HORIZONTAL PLANO SAGITAL

ANGULO QRS
ANGULO P
ANGULO T

ANGULO QRS-T

ANGULO QRS
ANGULO P
ANGULO T

ANGULO QRS-T

ANGULO QRS

ANGULO P

ANGULO T

ANGULO QRS-T

CONTENCAO FiSICA

4,00 + 92.48°
85,75 +72.17°
77,87 +90.86°
79,25 + 67.04°
-32,88 +£ 105.57°
17,75+ 120.97°
77,50 + 69.49°
37,37 +45.08°
5,50 + 85.70°
6,50 + 91.24°

24,12 +110.93°

46,00 * 54.80°
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Tabela 3. Valores médios das variaveis de pressoées arterial sistolica (PAS), diastdlica

(PAD) e média (PAM), bem como de frequéncia cardiaca (FC) de cutias ( Dasyprocta

prymnolopha) (n=8) criadas em cativeiro, submetidas a contencdo fisica e

farmacolodgica.

CONTENCAO FISICA CETAMINA-XILAZINA

BUTORFANOL

PAS (mmHg)
PAD (mmHgQ)
PAM (mmHg)

FC (bpm)

147,50 + 8.45a
95,62 + 6.78a
112,88 + 6.33a

162,88 + 11.83a

128,75 + 7.90b
84,37 £ 8.21b
99,12 +£7.82b

140,00 + 8.01b

131,25 + 8.34b
84,47 £ 8.12b
100,00 + 6.92b

127,38 £ 21.11b

Letras iguais nao diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student). mmHg =

milimetro de mercdrio
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98°
Figura 1. Representacéo grafica do vetor médio do angulo do QRS (aQRS) em

plano frontal pelo método hexaxial de Bayley (1943). A amplitude de vetor de
despolarizacdo ventricular de cutias (Dasyprocta primnolopha), sob contencéo
fisica, revelou orientacdo a esquerda, para cima e para baixo, variando de -
87,6° até 98° em todos os animais (DMS Brasil® software CardioScan Resting

4.00).
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Figura 2. Representacédo grafica do vetor médio do angulo do QRS (aQRS) de
cutias (Dasyprocta primnolopha), sob contencao fisica, pelo método de Frank
(1956). A: Plano frontal. A amplitude de vetor de despolarizacdo ventricular
revelou orientacdo a esquerda, para cima e para baixo, variando de -88,5° até
96,5°. B: Plano sagital. Predominantemente para frente, para cima e para baixo,
variando de 72,7° até -138,5°. C: Plano horizontal. Predominantemente para
esquerda, para tras e para frente, variando de -80,2° até 91,2° (DMS Brasil®

software CardioScan Resting 4.00).
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Figura 3. Distribuicdo do indice espacial calculado de QRS-T (sQRST), em cutias
(Dasyprocta primnolopha) (n=8), criadas em cativeiro, submetidas a contencéo

fisica e farmacologia, a 5% de significancia (Software Bioestat® 5.0).
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CAPITULO Il
Manuscrito: “Deformagao ventricular e atrial esquerda por ecocardiografia 2D strain
speckle tracking em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) sob contencéo fisica e

farmacoldgica” submetido ao periddico Pesquisa Veterinaria Brasileira
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Deformacio ventricular e atrial esquerda por ecocardiografia 2D strain speckle tracking em cutias (

Dasyprocta prymnolopha) sob contencio fisica e f::lrmalcol(')gica1

Charlys Rhands Coelho de Moura?*, Herminio José da Rocha Neto2, Huanna Waleska
Soares Rodrigues?, José Lindenberg Rocha Sarmento?, Miguel Ferreira Cavalcante Filho?,
Maira Soares Ferraz?, Maria Acelina Martins Carvalho? and Napoledo Martins Argolo
Neto?

ABSTRACT. - De Moura C.R.C,, Rocha Neto H.J., Rodrigues H.W.S., Sarmento ].L.R., Cavalcante Filho M.F.,
Ferraz M.S., Carvalho M.A.M. & Argolo Neto N.M. 2021. Left ventricular and atrial deformation by 2D
strain speckle tracking echocardiography in agouti ( Dasyprocta prymnolopha) under physical and
pharmacological restraint. Universidade Federal do Piaui, Campus Universitario Ministro Petrdnio
Portela, Bairro Ininga, Teresina, PI 64049-550, Brazil. E-mail: charlys10@icloud.com

The agouti is a wild rodent with wide distribution in neotropical America, which has potential as a model
for studies in cardiology. The aim of this study was to establish myocardial deformation values of agouti
bred in captivity under physical and pharmacological restraint, with associated ketamine and xylazine and
butorphanol. The 2D-STE optical-flow evaluation in non-sedated agouti did not identify gender variation
(p=0.05), with similar shortening of myocardial fibers during longitudinal and circumferential evaluations
and elongation in the radial evaluation. Both pharmacological containment protocols significantly reduced
the strain of longitudinal, circumferential and radial fibers, although butorphanol did not change the strain
rate. Sedation protocols also reduced blood pressure and heart rate similarly. The hypotension obtained
pharmacologically was considered mild, with no bradycardia or hypothermia being observed in the
animals. Such alterations were probably due to the a2 agonist action of xylazine, inducing a reduction in the
influx of norepinephrine and calcium, with effects on myocardial deformation, heart rate and blood
pressure. The effect of butorphanol was probably due to the cholinergic potential of this opioid commonly
referred to in mammals. Diametrically, the ketamine-xylazine association showed a greater reduction
(p=<0.05) on the time of myocardial deformation, in all treated animals, when compared to butorphanol. The
agouti represents a potential model for 2D-STE studies as it allows the measurement of longitudinal,
circumferential and radial deformations. Sedation protocols are shown to be safe because they reduce
myocardial deformation without inducing echocardiographic and low-output clinical changes.

INDEX TERMS: Strain by speackles tracking, Optical flow technique, Ketamine, Butorphanol.

RESUMO. - [Deformacdo ventricular e atrial esquerda por ecocardiografia 2D strain speckle tracking
em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) sob contencio fisica e farmacoldgica.] A cutia é um roedor
silvestre com ampla distribuicio na América neotropical, que apresenta potencial como modelo para
estudos em cardiologia. O objetivo desse estudo foi estabelecer valores de deformagdo miocardica de cutias
criadas em cativeiro sob contencéo fisica e farmacoldgica, com cetamina e xilazina associadas e butorfanol.
A avaliagdo por 2D-STE optical-flow nas cutias ndo sedadas ndo identificou variagio entre os sexos (p=0,05),
com encurtamento semelhante das fibras miocardicas durante avaliagdes longitudinais e circunferenciais e
alongamento na avaliagdo radial. Ambos os protocolos de conten¢do farmacolégica reduziram
significativamente o strain das fibras longitudinais, circunferenciais e radiais, embora o butorfanol ndo
tenha alterado o strain rate. Os protocolos de sedagdo também reduziram a pressio arterial e frequéncia
cardfaca de forma anéloga. Considerou-se a hipotensao obtida farmacologicamente como branda, ndo tendo
sido observado bradicardia ou hipotermia nos animais. Tais alteragdes provavelmente deveram-se a acio
a2 agonista da xilazina, induzindo reducdo do influxo de noradrenalina e calcio, com reflexos sobre a
deformag¢do miocardica, frequéncia cardiaca e pressdo arterial. O efeito do butorfanol provavelmente
deveu-se ao potencial colinérgico deste opidide comumente referido em mamiferos. Diametralmente, a
associag¢ao cetamina-xilazina apresentou maior reducdo (p<0,05) sobre o tempo de deformacdo miocardica,
em todos os animais tratados, quando comparado ao butorfanol. A cutia representa um modelo potencial
para estudos de 2D-STE por permitir a mensuragdo das deformacdes longitudinais, circunferenciais e
radiais. Os protocolos de sedacdo demonstram-se seguros por reduzirem a deformagdo miocardica sem
induzir altera¢des ecocardiogréaficas e clinicas de baixo débito.

2 Universidade Federal do Piaui, Campus Universitario Ministro Petronio Portela (UFPI), Bairro Ininga,
Teresina, P1 64049-550, Brazil. *Autor Correspondente: charlys10@icloud.com
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TERMOS DE INDEXACAOQ: Strain por speackles tracking, Técnica optical flow, Cetamina, Butorfanol.

INTRODUCAO

A utilizacdo do strain por speckle tracking (2D-STE) para monitoramento clinico de disfuncées
sistélicas e diastdlicas miocardicas precoces é uma ideia inovadora com relevante potencial para mitigar as
limitagdes técnicas diagnodsticas atuais em cardiologia humana e animal. Contudo, o 2D-STE ainda possui
uso limitado na medicina veterinaria e persistem importantes incertezas sobre padronizagdo de variaveis
em equipamentos e valores de referéncia para cada espécie animal (Dandel et al. 2009).

O principio basico do 2D-STE é o rastreamento do movimento natural dos marcadores actsticos
(speckles), a cada frame, em imagens de ultrassom 2D. Esta técnica, contrariamente a de doppler tecidual
convencional, apresenta a vantagem de ndo ser angulo dependente, propiciando a avaliacdo de areas
cardiacas de dificil acesso sonografico, como o dpice cardiaco, por exemplo (Del Castillo & Herszkowicz
2008).

Em cardiologia, os modelos animais apresentam grande utilidade para estudos de patofisiologia
miocardica. Para tanto, devem propiciar a avaliacdo de alteracdes, induzidas ou experimentais, as quais
possam ser comparadas a apresentagdes similares na espécie humana (Ferreira & Ferreira 2003).

0 modelo murino comumente é utilizado em estudos pré-clinicos, porém ha relevantes limita¢des ao
seu uso para estudos com 2S-STE, decorrente da dificuldade de janelamento apical adequado para obtengao
de imagens que contemplem os critérios de rastreamento dos speackles de deformacdo das fibras cardiacas
(Liu et al. 2009).

A cutia, Subordem Hystricomorpha, familia Dasyproctidae, é um roedor silvestre o qual apresenta
elevada rusticidade, reprodutibilidade e precocidade. Além disso, apresenta porte e longevidade mais
elevados que camundongos e ratos (Conceicdo et al. 2008). Distribuem-se por toda América neotropical
(Deutsch & Puglia 1988, Elston et al. 2006), podendo representar um modelo animal alternativo para
estudos de deformacdo e arritimologia em cardiologia.

Desta forma, o objetivo deste estudo foi mensurar os valores de deformacdo ventricular e atrial
esquerda na espécie cutia ( Dasyprocta prymnolopha), criadas em cativeiro, sob contencdo fisica e
farmacoldgica, com a associac¢do cloridrato de cetamina e cloridrato de xilazina, bem como com tartarato de
butorfanol.

MATERIAL E METODOS
Foram realizadas inicialmente buscas nas bases de dados de pesquisa PUBMED, MEDLINE e LILACS

n, « n, o« n, «

com os termos chave “cutias e speckle tracking”; “cutias e strain”; “cutias e deformagao ventricular”; “cutias

e deformacgao atrial”, “cutias e cloridrato de cetamina”, “cutias e cloridrato de xilazina” e “cutias e tartarato
de butorfanol”, nos idiomas portugués e inglés, no espetro dos ultimos 10 anos (2009 a 2019).

ANIMAIS

0 presente estudo foi autorizado pelo Comité de Etica em Experimentacio Animal da Universidade
Federal do Piaui (UFPI) sob n.381/17, obedecendo as diretrizes do Colégio Brasileiro de Experimentacido
Animal e pelo Sistema de Autorizagdo e Informag¢do em Biodiversidade (SISBIO) do Instituto Chico Mendes
de Conservacgdo da Biodiversidade (ICMBio) n.69544-1.

Foram utilizadas oito cutias ( Dasyprocta prymnolopha), quatro machos e quatro fémeas, com peso
médio de 2,5+1.5kg, com idade média de 6+1.2 anos, criadas em cativeiro, no Nucleo de estudos, producio
e preservacdo de animais silvestres (NEPPAS) da UFPI, sob registro no Instituto Brasileiro do Meio
Ambiente e dos Recursos Naturais Renovaveis (IBAMA) n.02/08-618. Todos os animais foram identificados
por chip eletronico subcutaneo, mantido em baias comunitarias de 12m2, alimentados com ra¢do comercial
(Proteina bruta minima- 18%, Extrato etério-1,5%, Matéria fibrosa-12%, Calcio - 1,3% e Fésforo - 0,4%),
além de milho, frutas, tubérculos, verduras regionais e dgua ad libitum. O nimero de animais e distribui¢ao
da amostra entre machos e fémeas baseou-se na disponibilidade atual do plantel do NEPPAS/UFPI.

ANALISE CLINICA DE TRIAGEM
Os animais foram previamente condicionados, ao longo de um ano e meio, a0 manejo com um tnico
tratador, favorecendo que o mesmo realizasse a contengdo fisica com minimo esforco. Para tal, cada animal
foi submetido a contencéo fisica, uma tinica vez, para realizacdo de exames clinicos de triagem, conforme
descrito anteriormente (Diniz et al. 2017, de Sa Rodrigues et al. 2017).
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Foram avaliadas as bulhas cardiacas e de focos pulmonares, realizada inspe¢do de pulso femoral,
analise de escore corporal, avaliagdo gestacional, exame ecocardiografico, afericdo de pressao arterial e
eletrocardiografia convencional. A ausculta cardiaca e avaliacdo do pulso femoral foram realizadas de forma
convencional. A avaliagido do escore corporal foi realizada utilizando-se o Sistema de Escore de Condi¢do
Corporal.

A anilise ultrassonografica para verificagdo de possiveis cutias gestantes, foi realizada conforme
descrito anteriormente (Sousa et al. 2016). Para a ecocardiografia foi utilizado o equipamento MYLaB30
Gold (Esaote™, Italia) com transdutor de faixa de varredura de 7.5-11MHz, sob dectbito lateral direito e
esquerdo.

Simultaneamente a realizacdo de ecocardiograma, foi realizado exame eletrocardiografico
convencional durante cinco minutos, em decubito lateral direito, utilizando um eletrocardiégrafo digital
(DMS Brasil®) com software CardioScan versdo Resting 4.00. Foram selecionados apenas animais
clinicamente higidos, sem alteracdes nos exames complementares e nio gestantes.

MANEJO EXPERIMENTAL

As cutias foram identificadas e manejadas isoladamente, pela manh3, em jejum, submetidas a trés
protocolos, com intervalo de 30 dias entre os mesmos. Para o primeiro protocolo, cada animal foi submetido
a contencao fisica, uma dnica vez, em dectubito lateral direito. Apds 30 dias, cada animal foi submetido a
sedacdo leve, administrando-se 15mg/kg de cloridrato de cetamina e 2 mg/kg de cloridrato de xilazina,
aplicados conjuntamente, por via intramuscular profunda, na regido posterior do quadriceps femoral.
Analogamente, apods igual periodo, cada animal foi submetido ao terceiro protocolo, administrando-se
0,4mg/kg de tartarato de butorfanol, utilizando-se a mesma via de aplicacdo. A coleta de dados iniciou-se
ap6s 30 minutos apds a administracdo dos farmacos e os animais foram acompanhados até a completa
recuperacdo da sedacdo. A dose de tartarato de butorfanol foi obtida por meio de extrapolacdo alométrica,
utilizando a taxa metabdlica basal média das cutias deste experimento (139,17Kcal/g/dia), a taxa
metabdlica basal de caes com 10Kg (393,63Kcal/g/dia) e a dose do fArmaco para caninos (0,3mg/kg) (Brito
etal. 2010).

STRAIN POR SPECKLE TRACKING BIDIMENSIONAL (2D-STE)

Os animais foram avaliados com auxilio do equipamento MYLaB30 Gold (Esaote™ Italia) com
transdutor de faixa de varredura de 7.5-11MHz, com software MylabDesk® e licen¢a X-Strain®, em
decubitos direito e esquerdo. No decubito direito foi obtido um corte ecocardiografico paraesternal de eixo
curto a nivel dos musculos papilares (PDECp) e, em decubito esquerdo, um corte apical das quatro cimaras
cardiacas (A4C).

Para a andlise ventricular, no corte PDECp foram marcados 12 pontos na borda endocardica e 12 na
borda epicardica. No corte A4C foram marcados 12 pontos em borda endocardica, para o rastreio de pontos
de cinza (Speckles Tracking). Em ambos os cortes foram obtidos seis segmentos para andlise das variaveis
deformacgio (strain) e taxa de deformacdo (Strain Rate) nos planos longitudinal, radial e circunferencial,
utilizando a técnica de optical flow. A andlise dos referidos planos permitiu a obtencido das variaveis strain
longitudinal endocardico (StenLong), strain radial (StRad), strain circunferencial endocéardico (StenCirc),
strain circunferencial epicardico (StepCirc), strain rate longitudinal endocardico (StRenLong), strain rate
radial (StRRad), strain rate circunferencial endocardico (StRenCirc) e strain rate circunferencial epicardico
(StRepCirc). Foram obtidas médias dos seis segmentos, de cada variavel, para cada animal, para ambos os
sexos, sob contengio fisica e farmacoldgica (cetamina-xilazina e butorfanol).

Para a analise atrial, foram marcados pontos em toda extensao atrial esquerda, excluindo regides de
veias pulmonares, com a finalidade do rastreio de pontos de cinza (speckles tracking), utilizando a técnica
optical flow. A analise dos pontos permitiu a obteng¢ao das variaveis pico de deformagio longitudinal atrial
(PALS), pico de deformacgdo de contragao atrial (PACS) e o calculo do indice strain de contragao (CSI) através
da féormula CSI = [(PACS/PALS) x 100].

PRESSAO ARTERIAL NAO INVASIVA (NIBP)

Para aferigdo da Pressdo Arterial (PA) foi utilizado equipamento de oscilometria PetMap® (Ramsey
Medical, Inc., EUA). Foram escolhidos os manguitos de acordo com a circunferéncia dos membros (largura
de 40% do diametro da circunferéncia do membro), utilizando-se como padrdo, o membro anterior direito,
posicionando os animais em decubito lateral esquerdo. Para determinacdo da média das pressoes sistolicas
e diastolicas, foram realizadas oito aferi¢des sequenciais para cada andlise. Destas, obteve-se a média por
animal em cada protocolo de sedagdo (Acierno et al. 2018).

ANALISE ESTATISTICA
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Para as variaveis de cada analise, foram obtidas as médias dos animais e a média geral, com seus
respectivos desvios padrio e coeficientes de variagio. Foram comparados os dados obtidos para os trés
protocolos de contencdo, considerados como tratamentos (contencio fisica, sedacdo com associa¢do
cloridrato de cetamina-xilazina e sedagdo com tartarato de butorfanol).

Adotou-se um delineamento experimental inteiramente casualizado composto por dois grupos
(machos x fémeas), trés tratamentos (tipos de conten¢do) com quatro repeti¢des cada, utilizando o teste T
de Student com significancia de 5%. Como inexistem dados de referéncia para a espécie cutia, considerou-
se o tratamento “contencdo fisica” também como controle, utilizando-se a comparagdo dos demais grupos
com este. As analises foram realizadas com auxilio do software Bioestat® versdo 5.3 (software livre,
Instituto Mamiraua, Brasil).

RESULTADOS

O levantamento bibliografico realizado nio identificou nenhum artigo cientifico utilizando a
tecnologia 2D-STE optical-flow em cutias. Identificou-se apenas um artigo utilizando o método block-
matching com o uso associado dos farmacos cloridrato de cetamina - cloridrato de xilazina e nenhum artigo
utilizando tartarato de butorfanol, na espécie cutia, nos ultimos dez anos (2009 a 2019).

Nenhum animal apresentou alteragdes clinicas gerais e do sistema cardiovascular nos exames
semioldgico e complementares de triagem. Ndo foram identificadas alteracdes relevantes nos exames
eletrocardiografico convencional e ecocardiografico. Identificou-se escore corporal com valor médio de
4,0+1.8, considerando ambos os sexos.

A avaliacdo por 2D-STE optical-flow ventricular nas cutias com nivel de consciéncia alerta e calmo,
ndo identificou variagdo entre os sexos (p=0.05). Machos e fémeas apresentaram encurtamento semelhante
das fibras miocardicas durante avaliacdes longitudinais e circunferenciais e alongamento das mesmas na
avalia¢ao radial (Tabela 1) (Figura 1).

Identificou-se que ambos os protocolos de contengdo farmacolégica reduziram significativamente
(p=0,05) a deformagdo (strain) ventricular endocardica longitudinal das cutias, embora o butorfanol ndo
tenha alterado o tempo de deformacdo miocardica (strain rate), quando comparados a contengao fisica.
Resultado analogo foi identificado pela acdo dos farmacos cetamina-xilazina sobre as fibras
circunferenciais, ndo sendo observado efeito deletério do butorfanol sobre as mesmas (p=0,05).
Contrariamente, ndo foram observadas interferéncias de ambos os protocolos de sedagdo sobre strain e
strain rate de fibras miocardicas radiais (p=0,05) (Figura 1) (Tabela 2).

A avaliagdo atrial por 2D-STE das cutias com nivel de consciéncia alerta e calmo, nao identificou
variagdo entre os sexos (p=0,05). Machos e fémeas apresentaram indices de avaliacdo de fun¢do desta
camara sem distin¢do (Tabela 3) (Figura 2). Identificou-se que apenas a sedagdo utilizando a associagdo
cetamina-xilazina reduziu significativamente (p<0,05) o pico de contratilidade atrial (PACS) das cutias.
Contrariamente, ndo foram observadas interferéncias (p=0,05) de ambos os protocolos de sedagao sobre o
pico de deformacgdo longitudinal (PALS) e o indice de contragao atrial (CSI) (Tabela 4).

Os protocolos de sedacdo (cetamina-xilazina e butorfanol) reduziram as pressdes médias arterial
sistolica (PAS), arterial diastélica (PAD), arterial média (PAM) e frequéncia cardiaca (FC) (p<0,05), com
relacdo aos animais ndo sedados. Contudo, ambos os protocolos se comportaram analogamente quanto a
funcdo hipotensora (p=0,05) (Tabela 5). Considerou-se a hipotensdo obtida farmacologicamente como
branda, ndo tendo sido observado bradicardia ou hipotermia nos animais.

DISCUSSAO

Este é o primeiro artigo cientifico utilizando a técnica 2D-STE optical-flow em cutias com um
equipamento para a espécie humana (MYLaB30 Gold - Esaote™) com transdutor neonatal. A escolha da
técnica optical-flow deveu-se por ser a Unica que permite avaliar a deformacdo ventricular e atrial de
pequenas regides do miocardio, de aproximadamente 16 pixels, favorecendo a captura das imagens em
taxas de quadro (frame rate) menores no equipamento. Além disso, permite a avaliagdo individualizada dos
tecidos epicardico e endocardico ventriculares. Como a frequéncia cardiaca das cutias com nivel de
consciéncia alerta e calmo, foi de 162,88 +11.83 bpm, a menor taxa de frame rate favoreceu a acuracia do
rastreamento (tracking) dos pontos de cinza (speakle).

Ainda assim, a elevada frequéncia cardiaca das cutias, quando comparada com a de humanos (Horta
Duque 2007), impossibilitou o rastreamento da regido ventricular epicardica longitudinal. Tal ocorréncia
ja foi anteriormente referida em ratos, decorrente da falta de janela apical suficiente e a baixa acuracia das
imagens obtidas no eixo longo (Matyas et al. 2018). A inespecificidade do equipamento pode ter contribuido
para esta limitacdo, embora se alcangou éxito no rastreamento das deformagdes ventricular longitudinal
endocardica, ventricular circunferencial endocardica, ventricular circunferencial epicardica, ventricular
radial, bem como dos picos de deformacdo longitudinal atrial e deformacdo de contracdo atrial. Este
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resultado sugere que a técnica é exequivel na espécie cutia, ainda que utilizando equipamento inespecifico.
Espera-se que estes resultados possam contribuir para difundir o 2D-STE optical-flow na medicina
veterinaria, haja visto que equipamentos destinados a espécie humana apresentam menor custo, quando
comparado a equipamentos destinados a roedores (Abduch et al. 2014).

As cutias ndo sedadas, independente do sexo (p=0,05), apresentaram indices ventriculares
longitudinais, radiais e circunferenciais de strain inferiores e de strain rate superiores aos comumente
descritos na literatura cientifica para seres humanos (Jirkof 2017). Tais resultados suscitam uma provavel
correlagdo fisioldgica inversamente proporcional entre deformacao (strain) e taxa de deformacao (strain
rate) em relacdo a massa cardiaca. Como o coragido de cutias apresenta massa referida em literatura inferior
a de seres humanos (Sousa Cavalcante 2017) e, consequentemente, apresenta menor cumprimento de
fibras ventriculares, a deformacido da fibra também sera menor. A deformacédo da fibra, portanto, sera
resultado da forca exercida pela mesma, a qual é diretamente proporcional ao produto da massa (Antunes
et al. 2018). De forma inversamente proporcional, a taxa de deformacao das fibras ventriculares de um
coracdo de menor massa serd maior, pois a forca resultante para induzir deformacdo também serd menor.
Este silogismo pode ser demonstrado comparando os valores de strain e strain rate ventriculares entre
espécies de porte fisico distintos. Humanos apresentam valores de strain maior e strain rate menor que
cutias (Dalen et al. 2010), as quais apresentam valores de strain maior e strain rate menor que ratos
(Ferferieva et al. 2013).

Em seres humanos, tais variagdes também foram previamente descritas entre individuos atletas e
ndo atletas e os resultados também ajudam a corroborar esta hipdtese (Beaumont et al. 2017). Segundo este
estudo, mais de 900 individuos, atletas e ndo atletas, foram avaliados e concluiu-se que o indice de massa
ventricular esquerda foi positivamente associado aos indices de deformac¢do miocardica. Nos individuos
atletas, o coragido sofreu remodelamento fisioldgico, elevando os valores de strain e reduzindo os de strain
rate ventriculares.

Dentre as fibras ventriculares comumente analisadas por 2D-STE optical-flow em seres humanos, as
longitudinais, sobretudo endocardicas, destacam-se em relevancia por exibirem precocidade de disfung¢ao
sistélica, em comparacdo as fibras radiais e circunferenciais (Van der Bijl et al. 2019). Neste estudo, a média
do StenLong e StRenLong foi de -18,85+1,65% e -1,72 +0,20 s-1 (Tabela 2), sem evidéncias patoldgicas
ecocardiograficas, como fragao de ejecdo reduzida, por exemplo. Tais valores podem ser considerados como
fisiologicos para esta espécie, podendo comportarem-se como marcadores preditivos precoces de disfung¢ao
sistélica, quando inferiores aos obtidos neste estudo. Faz-se mister o desenvolvimento posterior de estudos
pré-clinicos de disfungao sistélica para testar tal hipétese fidedignamente.

Os indices de strain atrial (PALS e PACS) apresentaram comportamento analogo entre as cutias ndo
sedadas, independente do sexo (p=0,05). Contudo, acredita-se que no atrio a correlagdo descrita seja entre
a deformacdo (strain) e o tamanho das fibras. Como a deformagdo atrial longitudinal estd diretamente
relacionada ao cumprimento das fibras, o menor tamanho da cidmara das cutias provavelmente é
responsavel pelos menores valores de strain quando comparados a humanos e caes (Cameli et al. 2012,
Sousa Cavalcante 2017).

A relevancia do modelo cutia para estudo de deformag¢ido miocardica é destacada pela auséncia das
mensuragdes de strain e strain rate ventricular longitudinal e das mensuragées dos indices atriais PALS,
PACS e CSI em modelo murino (Kovacs et al. 2015, Zheng et al. 2017, Matyas et al. 2018). Estes autores
reconheceram que a avaliacdo das fibras ventriculares longitudinais é a variavel clinicamente mais robusta
para avaliacdo da deformacgdo ventricular humana e atribuiram a auséncia da mesma nestes estudos a
dificuldade de janelamento apical adequado para obten¢do de imagens que contemplem os critérios de
rastreamento dos speackles de deformacdo longitudinal. Nao obstante, para camundongos e ratos
comumente utilizam-se apenas a avaliagdo da deformagio ventricular circunferencial. Quando utilizada a
deformacgio ventricular radial em murinos, as publica¢des cientificas ndo apresentam valores de referéncia
(Ferferieva et al. 2013, Matyas et al. 2018). Além disso, estes estudos utilizam a técnica de block-matching,
a qual ndo avalia separadamente os tecidos ventriculares epicardico e endocardico, mas tdo somente a
média geral do segmento ventricular avaliado, desconsiderando possiveis idiossincrasias de segmentos
distintos do mesmo tecido e ndo avaliando atrio. Neste contexto, o modelo cutia, podera ser considerado
como modelo alternativo ao murino para estudos utilizando 2D-STE, por permitir a avaliacdo da
deformacio tanto das fibras ventriculares longitudinais, quanto circunferenciais e radiais, nos segmentos
endocardico e epicardico, bem como dos picos de deformacdo atrial, utilizando a técnica optical-flow.

Quando sedadas, os dois protocolos de contengdo farmacolégica reduziram o StRenLong, FC e a PAM
(Tabelas 2 e 5). Este resultado indica reducdo do débito cardiaco geral dos animais, visto que a
contratilidade ventricular contribui diretamente para a manutenc¢ao da fungao sistélica e esta, por seguinte,
juntamente com a frequéncia cardiaca, determinam o débito cardiaco (Acierno et al. 2018). Contudo, nido
foram identificadas nenhuma anormalidade de fun¢do sistdlica ventricular durante a avaliagio
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ecocardiografica de triagem, como a redu¢do das fracdes de encurtamento e ejecdo, por exemplo. Esta
observagao reitera a citagao prévia que as fibras longitudinais ventriculares exibem alteracdes precoces de
disfuncgio sistolica (Van der Bijl et al. 2019).

A reducdo da deformidade ventricular também foi identificada nas StRRad, StRenCirc e StRepCirc
com predomindncia na segunda, em ambos os farmacos (Tabela 2). Acredita-se que, como ha maior
densidade de fibras circunferenciais endocardicas na regido de musculos papilares, a qual é considerada
zona de predilecdo para obtencdo das imagens de strain circunferencial em mamiferos (Del Castillo &
Herszkowicz 2008), talvez a maior intensidade de StRenCirc seja induzida pela prdpria técnica.

De forma contraria, apenas a seda¢do com cetamina-xilazina reduziu o PACS. Associado a
identificacdo da redugido da FC e PAM, indica redugdo funcional da bomba atrial esquerda. Como a
deformacgio atrial esquerda contribui para o enchimento ventricular esquerdo (Suga 1974), tal situacao
pode ter contribuido para a redugdo do débito cardiaco.

Nos animais sedados pela associagdo cetamina-xilazina, tais altera¢des provavelmente deveram-se a
acdo do cloridrato de xilazina. A acdo a2 agonista da xilazina apresenta maior afinidade para os receptores
a2 pré-sinapticos, induzindo subsequente reducio do influxo de noradrenalina no espaco sinaptico e do ion
calcio para o citosol dos cardiomiécitos. A limitacdo de a¢ido da noradrenalina e do calcio contribui para a
reducido da frequéncia cardiaca, da pressdo arterial média e da deformacio/contratilidade cardiaca
(Kellihan et al. 2015). Embora o metabolismo i6nico e hormonal dos cardiomiécitos ndo tenham sido
investigados no presente estudo, os dados obtidos de FC e PAM (Tabela 5) associada a reducdo do StenLong,
StRRad, StenCirc, StepCirc e PACS (Tabelas 2 e 4) sustentam tal silogismo.

Em medicina veterinaria, identificou-se apenas um estudo utilizando 2D-STE em cutias sedadas com
cetamina-xilazina (Deutsch & Puglia 1988). Contudo, os autores utilizaram a técnica de block-matching, sem
avaliacdo dos tecidos endocardico e epicardico. Além disso, ndo estabeleceram valores de referéncia, nem
avaliacdo a deformacdo atrial, ndo sendo, portanto, fidedigna a comparagio com o presente estudo.

O efeito do butorfanol para a reducdo da deformacao ventricular provavelmente deva-se ao potencial
colinérgico deste opidide comumente referido em mamiferos, com subsequente reducio do tonus simpatico
e reflexos negativos na FC, PAM e contratilidade ventricular (Watkins-Pitchford 2010). Contudo, tais
alteragdes nao foram identificadas na deformacao atrial.

Diametralmente, a associagdo cetamina-xilazina apresentou maior redugao (p<0,05) sobre o tempo
de deformagcio ventricular, em todos os animais tratados, quando comparado ao butorfanol (Tabela 2). E
comumente referido na literatura cientifica que a2 agonistas, como xilazina, induzem maior reducdo do
tonus simpatico que opidides, como o butorfanol (Knych et al. 2013, Kellihan etal. 2015, Gomes et al. 2018).
E possivel que tal efeito seja responsavel pelos dados obtidos de strain rate ventricular entre os animais
desse estudo, mas a identificacdo de redugdo andloga (p=0,05), entre os farmacos, da deformacao
ventricular tornam tal hip6tese controversa. Como inexistem estudos farmacolégicos ou terapéuticos do
uso do butorfanol em cutias, o exato mecanismo de a¢ao desta droga permanece incompreendido.

A relevancia da variavel strain rate ventricular ainda é controversa na medicina humana. Embora
frequentemente avaliada na literatura cientifica recente, comumente ndo sio identificadas correlagdes
significativas preditivas de anormalidades quando utilizada isoladamente (Pokharel et al. 2015, Dickson et
al. 2017). Tais duvidas tornam-se ainda mais impactantes na cardiologia veterinaria, sobretudo de espécies
silvestres como as cutias, para quais inexistem valores de referéncia.

A aplicabilidade clinica das variaveis PALS e PACS diverge entre as situa¢des clinicas e espécies
animais. Uma pesquisa recente demonstrou que em cdes com doenca mixomatosa valvar mitral a reducdo
do percentual do PACS obteve maior sensibilidade em demonstrar progressao dentro da classificacdo desta
enfermidade (Baron Toaldo et al. 2017). Diametralmente, o PALS tem sido utilizado com indice preditor de
eventos de fibrilagido atrial em humanos, principalmente apds cardioversao elétrica (Cameli et al. 2016).

Apesar de tais constatagdes, a auséncia de alteragdes ecocardiograficas e clinicas, associada a rapida
recuperacdo poés-anestésica de todos os animais, sugerem que ambos os fAirmacos, nas condi¢des de
posologia desse estudo, sdo seguros para a sedac¢do de cutias.

CONCLUSAO
0 uso da cutia, como modelo animal, permitiu o rastreamento das deformagdes ventriculares
longitudinal endocardica, circunferencial endocardico e epicardico e radial, além dos picos de deformacgao
atrial, obtidas por equipamento de rotina para a espécie humana. A adocdo dos protocolos de sedagdo
utilizando a associacdo cetamina-xilazina e o butorfanol demonstrou-se segura pois induziram moderada
reducdo da contratilidade ventricular, do pico de deformagdo de contracdo atrial, frequéncia cardiaca e
pressao arterial, contudo sem evidéncias sonograficas e clinicas de anormalidades de baixo débito.
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Fig. 1. Representagio das curvas e taxas de deformacdo cardiaca obtidas por ecocardiografia 2D strain
speckle tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em cativeiro,
submetidas a contencio fisica e farmacolégica. A: Contencio fisica. B: Butorfanol. C: Cetamina-xilazina. 1
StenLong, 2 StRenLong, 3 StenCirc, 4 StRenCirc, 5 StepCirc, 6 StRepCirc, 7 StRad e A8 StRRad.
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Fig. 2 . Representacdo dos indices de deformacio atrial obtidas por ecocardiografia 2D strain speckle
tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em cativeiro, submetidas a
contencdo fisica e farmacoldgica. A: PALS. B: PACS. C: reastreio de speckles em imagem bidimensional.
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Tabela 1. Parametros fisiologicos de deformacio ventricular esquerda obtida por ecocardiografia
2D strain speckle tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em

cativeiro, submetidas a contencao fisica.

Strain (%)

Machos
StenLong -15,65+2,652
StRad 25,60+7,162
StenCirc -19,18+4,24-
StepCirc -8,16%2,302
Machos
StRenLong -1,54+0,292
StRRad 2,17+0,622
StRenCirc -2,07+0,452
StRepCirc -0,91+0,234

Strain rate (s'1)

Fémeas
-16,99+2,872
27,41+10,822
-20,87+3,402

-9,57+1,322

Fémeas
-1,15+0,892
2,24+0,682
-2,32+0,772
-0,96+0,192

Letras iguais ndo diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student).

Strain longitudinal endocardico (StenLong), strain radial (StRad), strain circunferencial endocardico
(StenCirc), strain circunferencial epicardico (StepCirc), strain rate longitudinal endocardico (StRenLong),
strain rate radial (StRRad), strain rate circunferencial endocardico (StRenCirc) e strain rate circunferencial

epicardico (StRepCirc).
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Tabela 2. Parametros de deformaciao ventricular esquerda obtida por ecocardiografia 2D strain
speckle tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em cativeiro,
submetidas a contencio fisica e farmacoldgica.

Strain (%)

Contengao fisica Cetamina-xilazina Butorfanol
StenLong -18,85 + 1,652 -15,53 £2,52b -14,58 + 2,23
StRad 28,50 + 10,207 22,38+ 7,082 28,63 9,162
StenCirc -21,78 £ 3,612 -16,32 + 2,85 -21,96 £ 2,072¢
StepCirc -9,26 +1,792 -7,60 + 2,052 -9,73 £1,59
Strain rate (s'1)
Contengao fisica Cetamina-xilazina Butorfanol
StRenLong -1,72 0,202 -1,28 £ 0,18 -1,03 £1,082b
StRRad 2,64 £ 0,542 1,74 £ 0,37° 2,23 £0,672b
StRenCirc -2,81+0,552 -1,58 +0,18 -2,18 £ 0,33ac
StRepCirc -1,08 £ 0,122 -0,72+0,11b -1,01 + 0,19ac

Letras iguais ndo diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student).

Strain longitudinal endocardico (StenLong), strain radial (StRad), strain circunferencial endocardico
(StenCirc), strain circunferencial epicardico (StepCirc), strain rate longitudinal endocardico (StRenLong),
strain rate radial (StRRad), strain rate circunferencial endocardico (StRenCirc) e strain rate circunferencial
epicardico (StRepCirc).
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Tabela 3. Parametros fisiologicos de deformacao atrial esquerda obtida por ecocardiografia 2D
strain speckle tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em
cativeiro, submetidas a contencao fisica.

Strain (%)

Machos Fémeas
PALS 22,08%6,212 24,35%6,22a
PACS 10,08+4,332 12,26+4,402
CSI 45,11+10,652 49,89+10,042

Strain (%)

Machos Fémeas
PALS 22,08%6,212 24,35+6,222
PACS 10,08+4,334 12,26+4,402
CSI 45,11+10,652 49,89+10,04

Letras iguais ndo diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student).

Pico de deformacdo longitudinal atrial (PALS), Pico de deformacao de contragio atrial (PACS) e o calculo do
indice strain de contragao (CSI).
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Tabela 4. Parametros de deformacio atrial esquerda obtida por ecocardiografia 2D strain speckle
tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em cativeiro, submetidas
a contencao fisica e farmacoldgica.

Strain (%)

Contengio fisica Cetamina-xilazina Butorfanol
PALS 25,18 + 5,322 19,73 6,252 24,70 + 6,162
PACS 12,65 + 4,872 8,13 +2,22b 12,73 £4,412
CSI 49,12 + 13,002 42,28 + 7,232 50,89 + 9,482

Letras iguais ndo diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student).

Pico de deformacao longitudinal atrial (PALS), Pico de deformagao de contragio atrial (PACS) e o calculo do
indice strain de contragio (CSI).
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Tabela 5. Valores médios das variaveis de pressoes arterial sistdlica (PAS), diastdlica (PAD) e média
(PAM), bem como de frequéncia cardiaca (FC) de cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8) criadas

em cativeiro, submetidas a contencao fisica e farmacoldgica.

Contencdo fisica Cetamina-xilazina

Butorfanol

PAS (mmHg) 147,50 + 8.45° 128,75 + 7.90°
PAD (mmHg) 95,62 + 6.78° 84,37 +8.21°
PAM (mmHg) 112,88 + 6.33° 99,12 +7.82°

FC (bpm) 162,88 + 11.83? 140,00 + 8.01°

Letras iguais ndo diferem entre sia 5% de significancia (teste T de Student). mmHg =

131,25 + 8.34°
84,47 +8.12°
100,00 + 6.92°

127,38 +21.11°

milimetro de mercurio
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CONSIDERACOES FINAIS GERAIS

A cutia representa um modelo animal potencial para estudos de
deformacdo miocardica e arritmogénese, pois apresenta dados de ECGAr e
Vetorcardiografia, sob condi¢cdo higida e com nivel de consciéncia alerta e calmo,
similares a espécie humana, bem como possibilidade de aquisicdo de dados de Strain
Ventricular e atrial em equipamentos de uso rotineiro em medicina e medicina
veterinéria. Além disso, exibe variacdo de pressao arterial, nas mesmas condi¢des,
similar a caes e gatos. A adocao dos protocolos de sedacao utilizando a associacao
cetamina-xilazina e o butorfanol ndo interferiram com os valores do ECGAr e exibiram
minimas alteracdes nos dados de VCG e na pressdo arterial e se demonstraram
seguras com reducédo de deformacao longitudinais ventriculares e atriais, porém sem
nenhuma diminuicdo de débito cardiaco representando risco minimo de Obitos de

origem cardiaca sob uso desses farmacos.
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Abstract: Introduction/Objectives: Agoutis is a medium-sized wild rodent with potential for use
asan experimental model. This study aimed to evaluate physiological parameters of
arrhythmogenesis in this species, by HR-ECG and VCG techniques, under physical and
pharmacological containment (ketamine-xylazine and butorphanol). Animals,
materials and methods: Eight agouti in which were evaluated the physiological
parameters of arrhythmogenesis by HR-ECG and VCG techniques, under physical and
pharmacological containment. We evaluated cardiac and pulmonary foci sounds, made
femoral pulse inspection, body score analysis, gestational evaluation,
echocardiographic examination, blood pressure measurement, and conventional
electrocardiography. Results: The non-sedated agoutis exhibited QRS duration of
93.25+9.51, LAS <40 pV of 28.50+4.65 and RMS of 93.50+29.75. The value of QRS
duration decreased in animals treated with ketamine-xylazine and increased in those
receiving butorphanol. The non-sedated agoutis exhibited QRS duration of 93.25+9.51,
LAS <40 pV of 28.50+4.65 and RMS of 93.50+£29.75. The value of QRS duration
decreased in animals treated with ketamine-xylazine and increased in those receiving
butorphanol. The sedation protocols did not cause alterations for LAS < 40 pV and RMS.
The sQRST value in non-sedated animals was 54.20°+43.63 and the administration of
ketamine-xylazine increased this index to 102.87°+53.57, while butorphanol did not
induce alteration. The mean systolic, diastolic, and mean arterial pressures differed
between physical and pharmacological restraints. Both pharmacological constraints
reduced the blood pressure of the agoutis, analogously and mildly. Conclusion: Agoutis
represents a potential animal model for arrhythmogenesis studies, with HR-ECG and
sQRST data similar to the human species.
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PHYSIOLOGICAL PARAMETERS OF ARRHYTHMOGENESIS IN AGOUTIS ( DASYPROCTA
PRYMNOLOPHA) BY HIGH-RESOLUTION ELECTROCARDIOGRAM AND

VECTOCARDIOGRAPHY UNDER PHYSICAL AND PHARMACOLOGICAL RESTRAINT

Abstract

Introduction/Objectives: Agoultis is a medium-sized wild rodent with potential for use as an experimental
model. This study aimed to evaluate physiological parameters of arrhythmogenesis in this species, by
HR-ECG and VCG techniques, under physical and pharmacological containment (ketamine-xylazine and
butorphanol). Animals, materials and methods: Eight agouti in which were evaluated the physiological
parameters of arrhythmogenesis by HR-ECG and VCG techniques, under physical and pharmacological
containment. We evaluated cardiac and pulmonary foci sounds, made femoral pulse inspection, body
score analysis, gestational evaluation, echocardiographic examination, blood pressure measurement,
and conventional electrocardiography. Results: The non-sedated agoutis exhibited QRS duration of
93.2519.51, LAS <40 pV of 28.50+4.65 and RMS of 93.50+£29.75. The value of QRS duration decreased
in animals treated with ketamine-xylazine and increased in those receiving butorphanol. The non-sedated
agoutis exhibited QRS duration of 93.2519.51, LAS <40 pV of 28.50+4.65 and RMS of 93.50+29.75. The
value of QRS duration decreased in animals treated with ketamine-xylazine and increased in those
receiving butorphanol. The sedation protocols did not cause alterations for LAS < 40 uV and RMS. The
SQRST value in non-sedated animals was 54.20°+43.63 and the administration of ketamine-xylazine
increased this index to 102.87°+53.57, while butorphanol did not induce alteration. The mean systolic,
diastolic, and mean arterial pressures differed between physical and pharmacological restraints. Both
pharmacological constraints reduced the blood pressure of the agoutis, analogously and mildly.
Conclusion: Agoutis represents a potential animal model for arrhythmogenesis studies, with HR-ECG

and sQRST data similar to the human species.

Keywords: Cardiology; Wild animals; Physiology.
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27  Abbreviation

DBP: Diastolic blood pressure

HR-ECG: High-resolution electrocardiogram

LAS < of 40 Mv: High frequency and low amplitude signal duration in the final portion of the filtered
QRS complex

MAP: Mean arterial pressure

QRS duration: Total QRS complex duration

RMS: Square root of the mean voltage of the last 40 milliseconds of the filtered QRS complex

SBP: Mean systolic blood pressure

VCG: Vectocardiography
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Introduction/Objectives

The development and improvement of experimental models in cardiology is a constant
and current demand, given the requirements of reliable mimicry of the human species' cardiac
physiopathology conditions. Moreover, its main objective is to suppress the ethical barrier of
not intervening primarily in anima nobile [1]. However, the different morphophysiological
parameters between inferior animals and humans and between animals of other species,
breeds and sex, limit the embracing applicability of cardiological models in both human and

veterinary medicine [2].

In cardiological models, contemporary studies indicate the use of complex
physiological variables to predict arrhythmogenesis [3-5] and are referred advanced non-
invasive techniques such as high-resolution electrocardiogram and vectocardiography to
obtain them as the vanguard of clinical cardiology in the early detection of diseases in the

human species [6,7].

High-resolution electrocardiogram (HR-ECG) is used to assess the risk of ventricular
arrhythmias and sudden death resulting from several heart diseases, such as channelopathies
and arrhythmogenic right ventricular dysplasia. This technique demonstrates a positive
correlation between post-late potentials and the occurrence of sustained ventricular

tachycardia [8, 9, 5].

In veterinary medicine, HR-ECG has been used in a restricted manner in clinical
situations, such as in canine patients with dilated cardiomyopathy, for example [10]. A recent
study reported high sensitivity and specificity of HR-ECG to predict the probability of sudden
death of cardiac origin in Boxer canine patients [11]. Due to a lack of data in animals, we
identified a need for studies that specify normality and morbidity indices for different animal

species.

Vectocardiography (VCG) was widely studied in the 1970s in the human species, and

its applicability was limited by the technology available in the following two decades [12]. It has
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currently regained scientific notoriety due to its relevance to the precise diagnosis of the
Brundle branch and fascicle lesions of the specialized cardiac conduction system [13]. This
technique allows early diagnosis of supraventricular arrhythmias' origin and the identification
of intraventricular electrical conductivity alterations in humans [14]. However, there are still no

reports of the use of this technique in domestic and wild animals.

The restriction to the use of advanced diagnostic techniques in animals, in the long
term, may compromise the advancement of human cardiology, resulting from the need to use
animal models to understand the physiopathogenic, electromechanical, and hemodynamic
mechanisms involved in heart diseases. The benefit gained from animal models' use is mutual
to humans and animals that may share new therapeutic guidelines, providing higher

expectations and quality of life for both [15].

Ideally, the animal model should have morphophysiological characteristics that allow
the adoption of methodologies and equipment for investigation. The pathological phenomenon
and the morbid condition induced should be similar to the morbidity of natural occurrence in

the species in which data extrapolation is sought [1].

Thus, all models will present limitations dependent on the object of study. Therefore,
the canine model has ethical barriers regarding its use due to its acceptance in today's society
as a family member. In turn, despite the tremendous physiological similarity with humans, pigs
have a high cost of maintenance in confinement. Murines are isogenic among individuals,
favoring the safety of the reproducibility of scientific data, but require sophisticated equipment,

adapted to its low body size, in which the acquisition cost is high [16].

Among wild rodents, agoutis ( Dasyprocta prymnolopha) have a medium size, classified
in the suborder Histricomorpha, family Dasyproctidae and found from Mexico to South America
[17]. Many studies have been conducted on the species, evaluating its morphology, nutritional
and reproductive aspects, as a model for nephrology studies and donor of stem cells [18-21].

However, there are few data on this species' cardiovascular system, limiting the clinical and
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surgical approach in captive-bred animals. One of the main limitations of using HR-ECG and
VCG in animals is the mandatory pharmacological restraint. Veterinary medical routine can
use several as mild sedatives, especially the association between ketamine hydrochloride and

xylazine hydrochloride or opioid use, due to its extensive use [22].

Veterinarians have commonly adopted the ketamine hydrochloride (Dopalen,
Vetbrands, Sao Paulo, Sdo Paulo, 12327-673, Brazil) and xylazine hydrochloride (Anasedan,
Vetbrands, Sao Paulo, Sdo Paulo, 12327-673, Brazil) association due to suppressing the
profound depressant effect of xylazine, caused by ketamine and ketamine-induced catatonia
suppression, by the action of xylazine. We more easily achieved a safe sedative effect when

applied associated than alone [23].

Butorphanol tartrate (Torbugesic, Fort Dodge, Campinas, Sado Paulo, 13604-
798 Brazil) is a synthetic opioid of sedative action that presents lower respiratory
depression and dysphoria than other p-opioid agonists [24] and, induces medullary
analgesia and sedation between two and four hours after 15 minutes of parenteral

administration [25].

Thus, this study aimed to evaluate the physiological parameters of
arrhythmogenesis in adult agoutis ( Dasyprocta prymnolopha) by HR-ECG and VCG
techniques, under physical restraint and comparative pharmacological restraint, using

the association ketamine-xylazine and butorphanol, by parenteral route.

Animals, materials and methods

Initially, we performed researches in the PUBMED, MEDLINE and LILACS search
databases with the key terms "agoutis and high-resolution electrocardiography”; "agoutis and

vectocardiography"; "agoutis and ventricular arrhythmia"; "agoutis and non-invasive blood

pressure," "agoutis and ketamine hydrochloride," "agoutis and xylazine hydrochloride" and "
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agoutis and butorphanol tartrate, "in Portuguese and English, in the spectrum of the last ten

years (2009 to 2019).

Animals

This research was authorized by the Ethics Committee on Animal Experimentation of
the Federal University of Piaui (UFPI) under n.381/17, following the guidelines of the Brazilian
College of Animal Experimentation and the Authorization and Information System in
Biodiversity (SISBIO) of the Chico Mendes Institute for Biodiversity Conservation (ICMBIio) n°.

69544-1.

Eight agoutis ( Dasyprocta prymnolopha), four males and four females were used, with
an average weight of 2.5+1.5kg, with a mean age of 6+1.2 years, raised in captivity, in the
Center for studies, production and preservation of wild animals (NEPPAS) of UFPI, under
registration with the Brazilian Institute of the Environment and Renewable Natural Resources
(IBAMA) n°. 02/08-618. The subcutaneous electronic chip helped the identification of all
animals kept in community bays of 12m?, fed with commercial feed (Minimum crude protein-
18%, Etherium extract-1.5%, Fibrous matter-12%, Calcium - 1.3% and Phosphorus - 0.4%), in
addition to corn, fruits, tubers, regional vegetables, and water ad libitum. The number of
animals and sample distribution between males and females was based on the current

NEPPAS/UFPI squad availability.

Clinical screening analysis

Over a year and a half, the animals were previously conditioned to the management
with a single handler, favoring that it performed physical restraint with minimal effort. Each

animal was submitted to physical restraint, only once, for clinical screening tests.

We evaluated cardiac and pulmonary foci sounds, made femoral pulse inspection, body

score analysis, gestational evaluation, echocardiographic examination, blood pressure
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measurement, and conventional electrocardiography. We performed cardiac auscultation, and
femoral pulse evaluation conventionally and evaluated the body score using the Body

Condition Score System.

To verify possible pregnant agoutis, we performed Ultrasound analysis as described
above45. For echocardiography, the MYLaB30 Gold equipment (Esaote™, Viale Cristoforo
Colombo, 49, 20090 Trezzano sul Naviglio Ml, Italia) with a 7.5-11MHz scan range transducer

was used under the right and left lateral decubitus position.

A conventional electrocardiographic examination was simultaneously performed for
five minutes, in the right lateral decubitus position, using a digital electrocardiograph (DMS®,
Tatuapé, Sao Paulo, Sdo Paulo, 03067-010, Brazil) with CardioScan software Resting version

4.00.

Only clinically healthy animals were selected, with no alterations in complementary

tests and non-pregnant.

Experimental management

The agoutis were identified and managed separately, in the morning, fasting, submitted
to three protocols, and 30 days between them. For the first protocol, each animal was
subjected to physical restraint, only once, in the right lateral decubitus position. After 30 days,
each animal was submitted to mild sedation, administering 15mg/kg of ketamine hydrochloride
and 2mg/kg of xylazine hydrochloride applied together, intramuscularly, posterior region of the
femoral quadriceps. Similarly, each animal was submitted to the third protocol after the same
period, administering 0.3mg/kg of butorphanol tarthate, using the same application pathway.
Data collection began 30 minutes after applying the drugs, and the animals were followed up

until the complete recovery of sedation.
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The butorphanol tartrate dose was obtained by allometric extrapolation, using the mean
specific metabolic rate of agoutis (0.0504Kcal/g/day), the specific metabolic rate of dogs with

10Kg (393.63Kcal/g/day) and the dose of the drug for canines (0.3mg/kg) [26].

High-Resolution Electrocardiography (HR-ECG)

The animals were positioned in the right lateral decubitus position, the electrodes
placed in the region between the fifth and sixth right and left intercostal space of the xiphoid
cartilage and manubrium and in the areas of the dorsal spinous process of the seventh thoracic
vertebra and cardiac apex, in the topography of precordial shock location (Frank X, Y, Z
orthogonal leads). Six minutes of tracing were acquired, using two passband filters of 25 to
250 Hz and 40 to 250 Hz to reduce noise to values below 1 yV and 0.7 pV, respectively, for

each type of filter (DMS Brasil® CardioScan Resting 4.00 software).

The variables "total QRS complex duration (QRS duration)," "high frequency and low
amplitude signal duration in the final portion of the filtered QRS complex (LAS < of 40 yV)" and
the "square root of the mean voltage of the last 40 milliseconds of the filtered QRS complex
(RMS)" were measured. Means of each variable were obtained for each animal, in both sexes,

under physical and pharmacological containment (ketamine-xylazine and butorphanol).

Vectocardiography (VCG)

Simultaneously the acquisition of the HR-ECG, under even decubitus and even
positioning of electrodes (orthogonal leads X, Y, Z of Frank), vectocardiography data were
obtained. The vectors were evaluated in the frontal, sagittal and horizontal planes, considering
the three-dimensional spatial distribution corresponding to each level in the right, left, upper,

lower, front and back directions.
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The angles of QRS (aQRS), T, P and QRS-T, the frontal planar QRS-T index (fpQRST),
the calculated spatial QRS-T (sQRST) index and the orientation of the inscription of the QRS
complex, P and T wave in the frontal, right and horizontal planes were measured. Bayley's
hexaxial system [27] evaluated the ventricular depolarization axis variation in the frontal plane

and the frontal, horizontal and sagittal planes by the Frank’s method [28].

Non-invasive blood pressure (NIBP)

To measure blood pressure (BP), we used PetMap® oscillometry equipment (Ramsey
Medical, Inc., USA). Cuffs were chosen according to the limbs (width of 40% of the diameter),
using as standard, the right anterior limb, positioning the animals in the left lateral decubitus
position. We performed eight sequential measurements to determine the mean systolic and
diastolic pressures. The mean per animal was obtained, for both sexes, under physical and

pharmacological restraint (ketamine-xylazine and butorphanol).

Statistical analysis

For each analysis variable, the means of the animals and the general mean were
obtained, with their respective standard deviations and coefficients of variation. We compared
the data collected for the three containment protocols, which are considered treatments
(physical containment, sedation with hydrochloride combination of ketamine-xylazine and

sedation with butorphanol tarthate).

We choose a completely randomized experimental design composed of two groups
(males vs females), three treatments (types of containment) with four replications each, using
the Student's T-test with the significance of 5%. As there are no reference data for the agoutis'
species, we also considered the “physical restraint" treatment as control, using the comparison

of the other groups.
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We performed the analyses with the bioestat software® version 5.3 (free software,

Mamiraua Institute, Brazil).

Results

In the literature survey, we did not identify specific studies regarding the techniques of
HR-ECG, VCG, and NIBP, only one report with the associated use of ketamine hydrochloride
- xylazine hydrochloride was found, and no work evidenced with the use of butorphanol tartrate

in the agoutis' species in the last ten years (2009 to 2019).

No animal presented general clinical and cardiovascular system alterations in the
semiological and complimentary screening tests. No relevant changes were identified in
conventional electrocardiographic and echocardiographic examinations. Body score was

defined with a mean value of 4.0+1.8 kg, considering both sexes.

The HR-ECG evaluation identified the mean values of, LAS <of 40 pV and RMS in non-
sedated healthy agoutis, with alert and calm consciousness level, was 93.25+9.51,
28.50+4.65, and 93.50+29.75, respectively. We did not observe significant differences

between males and females.

Among the treatments, only the variable QRS duration differed significantly (p< 0.05),
identified as the highest average in animals treated with butorphanol, followed by the
treatments "physical containment” and “"ketamine-xylazine," respectively. The difference
between the highest mean for QRS duration (butorphanol) and physical restraint (control) was
0.25ms, while the mean difference between the ketamine-xylazine and butorphanol groups

was 24.75ms (Table 1).

The measurement of the mean aQRS vector, by Bailey's hexaxial system, identified
the lowest value of -87.6° and 98° for all agoutis, in both sexes under physical restraint (Figure

1). The application of Frank's traditional method identified a predominance of vector direction
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in the frontal plane down and to the left; in the sagittal plane forward and downward; and in the
horizontal plane, backward and to the left (Table 2) (Figure 2), with no significant variation (p=
0.05) for both sexes, under physical and pharmacological restraint (ketamine-xylazine and
butorphanol). The mean values of the vector inscription of the T, P, and QRS-T angles in the

frontal, sagittal, and horizontal planes are shown in Table 2.

The evaluated agoutis' SQRST value, with an alert and calm level of consciousness,
under physical restraint, was 54.20°+43.63. Pharmacological containment with ketamine-
xylazine increased this index to 102.87°153.57 (p<0.05), while butorphanol did not induce
alteration (p=0.05). However, compared to the ketamine-xylazine protocol, butorphanol

reduced the sQRST to 55.750°+32.59 (p<0.05) (Figure 3).

The mean systolic blood pressure (SBP), diastolic blood pressure (DBP), mean
arterial pressure (MAP) and heart rate (HR) of the agoutis differed significantly (p<0.05)
between physical restraint and pharmacological restraints (ketamine-xylazine and
butorphanol). No differences (p=0.05) of MAP were identified between ketamine-

xylazine and butorphanol restraints (Table 3).

Discussion

This study is the first of the physiological parameters of arrhythmogenesis by HR-ECG
and VCG in the agoutis' species ( Dasyprocta prymnolopha) in veterinary medicine. The use
of early diagnosis techniques for ARCGAr and VCG arrhythmias is still recent [29]. The
prospection of the last ten years demonstrated the lack of studies of physiological patterns with
the agoutis' species. This fact limits the possibility of comparative analysis of the data obtained
but demonstrates their relevance for this species, which constitutes a frontier area of

knowledge, using an unconventional animal model.
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All agoutis used in this experiment recovered completely from sedation and were
reintroduced to the squad. Both sedation protocols using the combination ketamine-xylazine
and butorphanol proved to be safe, without deleterious changes in vital parameters and
subsequent rapid recovery. The safety of the ketamine-xylazine association protocol had been
previously demonstrated in agoutis [30]. However, there were, to date, no data regarding the
use of butorphanol in this species. It is essential to reiterate both protocols' safety since
captive-bred wild animals may present secondary metabolic alterations resulting from drug

administration. However, we did not observe such complications in this study.

The acquisition of HR-ECG data in agoutis, regardless of gender (p=0.05), identified
values of QRS duration, LAS < 40 pV, and RMS (Table 1), under physical restraint, similar to
those measured in the human species. The physiological values for humans recommended by
the American College of Cardiology are QRS duration lower than 120ms, LAS < 40 pV less
than 40ms, and RMS higher than 25uV 6. In dogs, these values vary according to the breed
and size of the animal. In boxer, HR-ECG values are reported with a mean QRS duration of
82.16ms, LAS <40 pV of 24.84ms, and RMS 473.56 pVv40. In Dobermann Pinscher, these
variables are described in less than 75ms, less than 26 ms and greater than 117 pV,
respectively [31]. Thus, the shared values of QRS duration, LAS < 40 uyV, and RMS for the
canine species are entirely distinct from the human species. This fact denotes the relevance
of the data obtained in agoutis, given their approximation to human’s reference values.
Moreover, the absence of data published in the scientific literature for HR-ECG variables in
mice and rats also contributes to the understanding that the agoutis species may be

considered a viable rodent model for studies on the subject.

The QRS duration variable is related to the propagation velocity of the intraventricular
electrical impulse and, subsequently, the speed of fast sodium channels opening and [32].
Therefore, the higher the phase 0 ascent rate of cardiomyocyte depolarization and the higher
amplitude of the action potential, the more efficiently these cells transmit the cardiac impulse

to the next cell, and the faster the electrical conduction along the cardiac fiber [33]. Thus, it is
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suggestive that the values identified in the non-sedated agoutis indicate that the passage of
the action potential by the muscular fibers of the ventricle occurs as quickly as described in
humans. As the evaluation of the dynamics of cardiac sodium channels was not the object of
this study, further investigations of this variable in agoutis are required to validate this

hypothesis.

Both sedation protocols altered the ventricular conduction velocity (p<0.05) concerning
the alert animals, under physical restraint (Table 1). The observed effect of the ketamine-
xylazine association on QRS duration may be related to the intrinsic adrenergic characteristic
of ketamine. According to these authors, ketamine induces circulating catecholamines and,
consequently, the stimulation of the receptor pathways al and 31, increasing cardiac work.
Such observation allows us the syllogism that the increase in cardiac work contributed to the
rise in the velocity of ventricular conduction, given these variables physiological
interdependence. Diametrically, the effect of butorphanol on QRS duration is probably due to
the stimulation of k- opioid receptors, reducing sympathetic tone and heart rate [34]. We
believed that this effect might have led to increased ventricular conduction velocity in animals

sedated with butorphanol.

Despite these variations, no severe rhythmic changes were observed, such as
tachyarrhythmia, bradyarrhythmia, or ventricular ectopy. The maintenance of cardiac
rhythmicity suggests that both protocols are safe for agoutis sedation. Besides, none of the
sedation protocols raised the QRS duration values to close to 120ms, in which, based on
human parameters, it would favor the presence of arrhythmogenic substrates as late
potentials. As the results demonstrated that non-sedated agoutis have higher mean values of

QRS duration than dogs, this analogy does not compare these species.

Las values < 40 pV in agoutis indicate probable integrity of specialized cardiac
conduction tissue since values above 38ms are commonly related to the delay in the
conduction of the electrical impulse in likely areas of ventricular scar, inducing re-entry

mechanisms that favor the dyssynchrony of electrical formation and conduction during the
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refractory period of depolarization, called late potentials, in humans [35]. Contemporary studies
had incriminated the presence of these potentials as a predisposing factor to the production of

ventricular arrhythmias and sudden death [36].

The similarity between the variable LAS < 40 pV obtained in alert agoutis, under
physical containment, with the human species' values, arouses possible electrophysiological
analogy between these species. Thus, in dogs, the LAS interval <40 pV is stricter than in
humans [37], canine models for studies of late potentials could induce false-positive results
since the tolerance interval for delayed ventricular cardiac impulse in humans is more
significant than in dogs. This fact, at least hypothetically, could be minimized in models using

agoutis.

The observation of the RMS of the agoutis indicates a low probability of occurrences of
late potentials, corroborating the statements of LAS < 40 uV, since this variable is inversely
proportional to the presence of late potentials36. As this is not a physiological variable but a
statistical variable, it is dependent on the variation of LAS < 40 yV and, therefore, its analysis

is evaluation subordinated.

The pharmacological containment protocols did not induce significant changes
(p=0.05) for the variables LAS < 40 pV and RMS, both compared to each other and physical
containment. This observation reiterates the safety of drugs for this species under the

conditions of this study.

The cardiac vector's direction identified in the agoutis was similar to that described in
the scientific literature for mammals [38]. This condition reflects the obviousness of the agoutis’
cardiac topography, in which the cardiac apex is pointed to the left, the sinus node, located at
the base of the right atrium and the left ventricle has a higher number of cardiac fibers [39].
Thus, the depolarization vector path follows the septum depolarization sequence (ECG Q

wave) and later to the ventricular walls, inducing the vector data described in this study.
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The pfQRST obtained in agoutis differed from the values described in humans [40],
representing an idiosyncrasy of the species. According to these authors, humans have, on
average, pfQRST of 12°. The Q-T interval obtained by conventional ECG can explain the upper
index obtained in this study (Table 2). As the pfQRST presents electrophysiological correlation
with the Q-T gap and the agoutis show a longer duration of this interval [30] compared to

humans [41-43], physiologically, the values obtained seem to us to be consistent.

The pfQRST has been widely applied in predicting mortality due to severe arrhythmias
in humans [3,44], without evidence of equivalent animal research to date. We believed that the

pfQRST obtained in the agoutis of this study is the first in veterinary cardiology.

The agoutis' pfQRST and the sQRST, was within the normality standards
recommended for the human species [14]. According to these authors, humans have mean
SQRST below 105°, just like this study (Figure 3). There are no standard data so far in
veterinary scientific literature. A single contemporary study conducted in rats identified that the
progressive increase in SQRST, in the interval between 49°+46 to 146°+45, was pathologically
associated with cardiac remodeling [45]. This information corroborates the human species'

patterns, for which angles greater than 135° [14] are considered pathological.

The increase in sQRST pharmacologically induced by the ketamine-xylazine
association (Figure 3) probably results from the increase in myocardial repolarization
amplitude (T), caused by the adrenergic rise in myocardial oxygen consumption, mediated by
ketamine [46]. As sSQRST is derived from the amplitude of depolarization (QRS) and
repolarization (T), this index seems to reflect a cardiac electrophysiological adaptation to the
drug under the conditions of this study. Thus, the pharmacological increase of sQRST in
agoutis did not exceed the limit established in the human species, nor did it induce
tachyarrhythmias under this study's conditions. Subsequently, cell oxidation studies in cardiac

electrophysiology may contribute to clarify these hypotheses.
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The administration of butorphanol did not interfere with sSQRST concerning non-
sedated animals, despite the potential cholinergic effect commonly reported in mammals, with
subsequent reduction of sympathetic tone [34]. This observation suggests that the possible
pharmacological reduction of myocardial repolarization amplitude (T) at a dose of 0.03mg/kg
did not reach magnitude to induce sQRST decrease in this study's animals. This effect,
hypothetically, could contribute to minimizing the possibility of occurrences of ventricular
tachyarrhythmias. We expect that this study's results favor the establishment of new research
that investigates the action of butorphanol in animal models of induced ventricular

tachyarrhythmias.

The evaluation of aQRS and T angle indicated values in the agoutis utterly distinct from
the human species. The human species is the only one to date that presents reference values
established for aQRS of 33°+17, 39°+30, and 327°+13 in the frontal, sagittal and horizontal
planes, respectively [47]. The discrepancy observed between aQRS and T angle between
agoutis and humans is irrelevant, because these angles do not have a direct predictive
application to the study of arrhythmogenesis in humans, commonly used to obtain pfQRST

and sQRST.

The values found in this study's agoutis, with an alert level of consciousness, under
physical restraint, were similar to the values referenced for the canine and feline species.
These species present SBP below 140mmHg, DBP below 95mmHg, and MAP below
110mmHg [48], equivalent to that observed in agoutis (Table 3). Regarding humans, the values
obtained in agoutis were hugely discrepant, presenting higher for SBP, DBP, and MAP. This
observation raises possible limitations of the agoutis' species for studies involving blood
pressure as a model for the human species, although it presents the potential for an alternative

model to dogs and cats.

However, the most relevant aspect of the study of blood pressure in agoutis is
its correlation for valid VCG data validation. Blood pressure can behave as an

intervening variable influencing vetocardiographic variables, since hypertensive
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conditions can induce left ventricular remodeling, with subsequent change in cardiac
vectors' angle. As the animals in this study were previously submitted to screening
tests to rule out this condition's presence, it is believed that the values obtained are

physiological to the species.

Both pharmacological restraints reduced the agoutis' blood pressure, similarly
(p=0.05) (Table 3). Although studies refer to the ketamine-xylazine protocol as
transient hypertensive potential [49], we observed the opposite effect in this study's
conditions. It is believed that perhaps the parasympathomimetic effects of xylazine
have outweighed the adrenergic action of ketamine in agoutis, as described earlier in
domestic animals [22]. Contrary, studies commonly refer to butorphanol as an
antagonistic effect of sympathetic tone [34]. and expect to identify blood pressure
reduction. However, the reduction in blood pressure observed was mild in both

sedation protocols, denoting its use's safety under the conditions of this study.

Conclusion

Agoutis represents a potential animal model for arrhythmogenesis studies, as it
presents HR-ECG and sQRST data, under the healthy condition and with an alert and calm
level of consciousness, similar to the human species. It also exhibits blood pressure variation
under the same conditions, similar to dogs and cats. The adoption of sedation protocols using
the ketamine-xylazine association and butorphanol did not interfere with HR-ECG values and

exhibited minimal VCG data and blood pressure changes.
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594  Table 1. High-resolution electrocardiography (HR-ECG). Average values of the total QRS
595  complex duration (QRS duration), duration of the high frequency and low amplitude signal in
596 the final portion of the filtered QRS complex (LAS <40 uV) and the square root of the average
597  voltage of the last 40 milliseconds of the complex Filtered QRS (RMS) of agouti ( Dasyprocta

598 prymnolopha) (n = 8) raised in captivity, submitted to physical and pharmacological restraint.

PHYSICAL RESTRAINT KETAMINE-XYLAZINE BUTORPHANOL

QRS (ms) 46,36 + 7.042 40,50 + 7.572 47,00 £ 6.762
QRS duration (ms) 93,25 + 9.512 68,75 + 8.20° 93,50 + 8.66°¢

LAS (ms) 28,50 £ 4.65 21,75 + 3.802 23,62 £ 3.112

RMS (uVv) 93,50 £ 29.752 91,12 + 35.20 127,38 £ 21.11#

599  Equal letters do not differ at 5% significance (Student's T test). ms = millisecond.
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Table 2. Mean values of QRS angles (aQRS), T, P, and QRS-T, in the frontal, sagittal and

horizontal planes of agoutis (Dasyprocta prymnolopha) (n = 8), raised in captivity, submitted to

physical restraint.

SAGITTALPLANE FRONTAL PLANE

HORIZONTAL PLANE

QRS ANGLE
P ANGLE
T ANGLE
QRS-T ANGLE
QRS ANGLE
P ANGLE
T ANGLE
QRS-T ANGLE
QRS ANGLE
P ANGLE

T ANGLE

QRS-T ANGLE

PHYSICAL RESTRAINT

4,00 +92.48
85,75+ 72.17
77,87 +90.86
79,25 + 67.04
-32,88 + 105.57
17,75 +120.97
77,50 £ 69.49
37,37 +45.08
5,50 + 85.7
6,50 £ 91.24

24,12 +110.93

46,00 + 54.80

Equal letters do not differ at 5% significance (Student's T test). mmHg = millimeter of Mercury
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613 Table 3. The mean systolic blood pressure (SBP), diastolic blood pressure (DBP), mean
614  arterial pressure (MAP) and heart rate (HR) of agouti (Dasyprocta prymnolopha) (n = 8) raised

615  in captivity, subjected to physical and pharmacological containment.

PHYSICAL RESTRAINT KETAMINE-XYLAZINE BUTORPHANOL
SBP (mmHg) 147 50 + 8.452 128,75 + 7.90° 131,25 + 8.34°
DBP (mmHg) 95,62 + 6.782 84,37 + 8.21b 84,47 +8.12
MAP (mmHg) 112,88 + 6.332 99,12 + 7.82° 100,00 + 6.92b
HR (bpm) 162,88 + 11.832 140,00 + 8.01° 127,38 + 21.11°

616  Equal letters do not differ at 5% significance (Student's T test).
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Figure 1. Graphical representation of the mean QRS angle vector (aQRS) in the frontal plane
by Bayley's hexaxial system (1943). The amplitude of the ventricular depolarization vector of
agoutis (Dasyprocta prymnolopha), under physical restraint, revealed orientation to the left, up
and down, ranging from -87.6 ° to 98 ° in all animals (DMS Brasil® software CardioScan

Resting 4.00).
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Figure 2. Graphic representation of the mean QRS angle vector (aQRS) of agoutis (Dasyprocta
prymnolopha), under physical restraint, by Frank's method (1956). A: Frontal plane. The vector
amplitude of ventricular depolarization revealed orientation to the left, up and down, ranging
from -88.5 ° to 96.5 °. B: Sagittal plane. Predominantly forward, up and down, ranging from
72.7 ° to -138.5 °. C: Horizontal plane. Predominantly to the left, back, and forward, ranging

from -80.2 ° to 91.2 ° (DMS Brasil® software CardioScan Resting 4.00).
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SQRST (°)
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PHYSICAL KETAMINE- BUTORPHANOL
RESTRAINT XYLAZINE

Figure 3. Distribution of the calculated spatial index of QRS-T (sQRST), in agoutis ( Dasyprocta
prymnolopha) (n = 8), raised in captivity, submitted to physical and pharmacology restraint at

5% significance (Software Bioestat® 5.0).
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Deformagio ventricular e atrial esquerda por ecocardiografia 2D strain speckle tracking em cutias ( Dasyprocta

prymnolopha) sob contencio fisica e farmacol(')gica1

Charlys Rhands Coelho de Moura?*, Herminio José da Rocha Neto2, Huanna Waleska Soares
Rodrigues?, José Lindenberg Rocha Sarmento?, Miguel Ferreira Cavalcante Filho2, Maira
Soares Ferraz2, Maria Acelina Martins Carvalho? and Napoledo Martins Argolo Neto?

ABSTRACT. - De Moura C.R.C., Rocha Neto H.].,, Rodrigues H.W.S,, Sarmento ].L.R., Cavalcante Filho M.F., Ferraz
M.S., Carvalho M.AM. & Argolo Neto N.M. 2021. Left ventricular and atrial deformation by 2D strain
speckle tracking echocardiography in agouti ( Dasyprocta prymnolopha) under physical and
pharmacological restraint. Universidade Federal do Piaui, Campus Universitario Ministro Petrénio Portela,
Bairro Ininga, Teresina, PI 64049-550, Brazil. E-mail: charlys10@icloud.com

The agouti is a wild rodent with wide distribution in neotropical America, which has potential as a model for
studies in cardiology. The aim of this study was to establish myocardial deformation values of agouti bred in
captivity under physical and pharmacological restraint, with associated ketamine and xylazine and
butorphanol. The 2D-STE or‘ical-flow evaluation in non-sedated agouti did not identify gender variation
(p=0.05), with similar shortening of myocardial fibers during longitudinal and circumferential evaluations and
elongation in the radial evalua ion. Both pharmacological containment protocols significantly reduced the
strain of longitudinal, circumferen-ial and radial fibers, although butorphanol did not change the strain rate.
Sedation protocols also reduced ._lood pressure and heart rate similarly. The hypotension obtained
pharmacologically was considered mild, with no bradycardia or hypothermia being observed in the animals.
Such alterations were probably du~ to th~ a2 agonist action of xylazine, inducing a reduction in the influx of
norepinephrine and calcium, with erfects 0" myocardial deformation, heart rate and blood pressure. The effect
of butorphanol was probably due to the cholinergic potential of this opioid commonly referred to in mammals.
Diametrically, the ketamine-xylazine association showed a greater reduction (p<0.05) on the time of myocardial
deformation, in all treated animals, when conpa -ed to butorphanol. The agouti represents a potential model
for 2D-STE studies as it allows the measuremeun: of longitudinal, circumferential and radial deformations.
Sedation protocols are shown to be safe b<cause they reduce myocardial deformation without inducing
echocardiographic and low-output clinical changes.

INDEX TERMS: Strain by speackles tracking, Optical flow - echnique, Ketamine, Butorphanol.

RESUMO. - [Deformacao ventricular e atrial esquerda por ecocardiografia 2D strain speckle tracking em
cutias ( Dasyprocta prymnolopha) sob contencio fisica e farmacoldgica.] A cutia é um roedor silvestre com
ampla distribui¢do na América neotropical, que apresenta potencial como modelo para estudos em cardiologia.
O objetivo desse estudo foi estabelecer valores de deformag¢do miocardica de cutias criadas em cativeiro sob
contencdo fisica e farmacolégica, com cetamina e xilazina associadas e butorfanol. A avaliagdo por 2D-STE
optical-flow nas cutias ndo sedadas ndo identificou variacdo entre os sexos (p=0,05), com encurtamento
semelhante das fibras miocardicas durante avalia¢gdes longitudinais e circunferenciais e alongamento na
avaliacdo radial. Ambos os protocolos de contencdo farmacolégica reduziram significativamente o strain das
fibras longitudinais, circunferenciais e radiais, embora o butorfanol nao tenha alterado o strain rate. Os
protocolos de sedagdo também reduziram a pressdo arterial e frequéncia cardiaca de forma analoga.
Considerou-se a hipotensdo obtida farmacologicamente como branda, ndo tendo sido observado bradicardia ou
hipotermia nos animais. Tais altera¢des provavelmente deveram-se a agdo a2 agonista da xilazina, induzindo
reducdo do influxo de noradrenalina e célcio, com reflexos sobre a deformag¢ao miocardica, frequéncia cardiaca
e pressdo arterial. O efeito do butorfanol provavelmente deveu-se ao potencial colinérgico deste opidide
comumente referido em mamiferos. Diametralmente, a associacdo cetamina-xilazina apresentou maior redugao
(p<0,05) sobre o tempo de deformagdo miocardica, em todos os animais tratados, quando comparado ao

2 Universidade Federal do Piaui, Campus Universitario Ministro Petrénio Portela (UFPI), Bairro Ininga,
Teresina, P1 64049-550, Brazil. *Autor Correspondente: charlys10@icloud.com
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butorfanol. A cutia representa um modelo potencial para estudos de 2D-STE por permitir a mensuragio das
deformagdes longitudinais, circunferenciais e radiais. Os protocolos de sedagio demonstram-se seguros por
reduzirem a deformagio miocardica sem induzir altera¢des ecocardiograficas e clinicas de baixo débito.

TERMOS DE INDEXACAOQ: Strain por speackles tracking, Técnica optical flow, Cetamina, Butorfanol.

INTRODUCAO

A utilizacdo do strain por speckle tracking (2D-STE) para monitoramento clinico de disfuncdes sistdlicas
e diastdlicas miocardicas precoces é uma ideia inovadora com relevante potencial para mitigar as limitacdes
técnicas diagndsticas atuais em cardiologia humana e animal. Contudo, o 2D-STE ainda possui uso limitado na
medicina veterindria e persistem importantes incertezas sobre padroniza¢do de varidveis em equipamentos e
valores de referéncia para cada espécie animal (Dandel et al. 2009).

O principio basico do 2D-STE é o rastreamento do movimento natural dos marcadores acusticos
(speckles), a cada frame, em imagens de ultrassom 2D. Esta técnica, contrariamente a de doppler tecidual
convencional, apresenta a vantagem de nio ser dngulo dependente, propiciando a avaliacdo de areas cardiacas
de dificil acesso sonografico, como o apice cardiaco, por exemplo (Del Castillo & Herszkowicz 2008).

Em cardiologia, os modelos animais apresentam grande utilidade para estudos de patofisiologia
miocardica. Para tanto, devem propiciar a avaliacdo de alteragdes, induzidas ou experimentais, as quais possam
ser comparadas a apresentagdes similares na espécie humana (Ferreira & Ferreira 2003).

0 modelo murino comumente é utilizado em estudos pré-clinicos, porém ha relevantes limitacdes ao seu
uso para estudos com 2S-STE, decorrente da dificuldade de janelamento apical adequado para obtencao de
imagens que contemplem os critérios de -astreamento dos speackles de deformacdo das fibras cardiacas (Liu
etal. 2009).

A cutia, Subordem Hystricomorpha, familia Dasyproctidae, é um roedor silvestre o qual apresenta
elevada rusticidade, reprodutibilidade e precoridade. Além disso, apresenta porte e longevidade mais elevados
que camundongos e ratos (Concei¢do et al. 2C.8). Distribuem-se por toda América neotropical (Deutsch &
Puglia 1988, Elston et al. 2006), podendo representar um modelo animal alternativo para estudos de
deformacdo e arritimologia em cardiologia.

Desta forma, o objetivo deste estudo foi mer surar os valores de deformacdo ventricular e atrial
esquerda na espécie cutia ( Dasyprocta prynuiolopra), criadas em cativeiro, sob contencdo fisica e
farmacoldgica, com a associagdo cloridrato de cetamina ¢ cloridrato de xilazina, bem como com tartarato de
butorfanol.

MATERIAL E MET\DOS
Foram realizadas inicialmente buscas nas bases de dados de p2squisa PUBMED, MEDLINE e LILACS com

n, « », o« », «

os termos chave “cutias e speckle tracking”; “cutias e strain”; “cutias e deformacdo ventricular”; “cutias e
”n “"

deformagio atrial”, “cutias e cloridrato de cetamina”, “cutias e cloridra-o de xilazina” e “cutias e tartarato de
butorfanol”, nos idiomas portugués e inglés, no espetro dos dltimos 10 anos (2009 a 2019).

ANIMAIS

O presente estudo foi autorizado pelo Comité de Etica em Experimentagdo Animal da Universidade
Federal do Piaui (UFPI) sob n.381/17, obedecendo as diretrizes do Colégio Brasileiro de Experimentacdo
Animal e pelo Sistema de Autorizagio e Informag¢ido em Biodiversidade (SISBIO) do Instituto Chico Mendes de
Conservacdo da Biodiversidade (ICMBio) n.69544-1.

Foram utilizadas oito cutias ( Dasyprocta prymnolopha), quatro machos e quatro fémeas, com peso médio
de 2,5+1.5kg, com idade média de 6+1.2 anos, criadas em cativeiro, no Nucleo de estudos, producdo e
preservacdo de animais silvestres (NEPPAS) da UFPI, sob registro no Instituto Brasileiro do Meio Ambiente e
dos Recursos Naturais Renovaveis (IBAMA) n.02/08-618. Todos os animais foram identificados por chip
eletronico subcutianeo, mantido em baias comunitarias de 12m2, alimentados com ragdo comercial (Proteina
bruta minima- 18%, Extrato etério-1,5%, Matéria fibrosa-12%, Calcio - 1,3% e Fosforo - 0,4%), além de milho,
frutas, tubérculos, verduras regionais e agua ad libitum. O ndmero de animais e distribuicdo da amostra entre
machos e fémeas baseou-se na disponibilidade atual do plantel do NEPPAS/UFPI.
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ANALISE CLINICA DE TRIAGEM

Os animais foram previamente condicionados, ao longo de um ano e meio, a0 manejo com um unico
tratador, favorecendo que o mesmo realizasse a contencio fisica com minimo esforgo. Para tal, cada animal foi
submetido a contencdo fisica, uma unica vez, para realizagido de exames clinicos de triagem, conforme descrito
anteriormente (Diniz et al. 2017, de Sa Rodrigues et al. 2017).

Foram avaliadas as bulhas cardiacas e de focos pulmonares, realizada inspe¢ao de pulso femoral, analise
de escore corporal, avaliacdo gestacional, exame ecocardiografico, afericio de pressdo arterial e
eletrocardiografia convencional. A ausculta cardiaca e avaliagdo do pulso femoral foram realizadas de forma
convencional. A avaliacdo do escore corporal foi realizada utilizando-se o Sistema de Escore de Condigio
Corporal.

A andlise ultrassonografica para verificacdo de possiveis cutias gestantes, foi realizada conforme descrito
anteriormente (Sousa et al. 2016). Para a ecocardiografia foi utilizado o equipamento MYLaB30 Gold (Esaote™,
[talia) com transdutor de faixa de varredura de 7.5-11MHz, sob decubito lateral direito e esquerdo.

Simultaneamente a realizacdo de ecocardiograma, foi realizado exame eletrocardiografico convencional
durante cinco minutos, em decubito lateral direito, utilizando um eletrocardiégrafo digital (DMS Brasil®) com
software CardioScan versdo Resting 4.00. Foram selecionados apenas animais clinicamente higidos, sem
alteragdes nos exames complementares e ndo gestantes.

MANEJO EXPERIMENTAL

As cutias foram identificadas e manejadas isoladamente, pela manh3, em jejum, submetidas a trés
protocolos, com intervalo de 30 dias entre os mesmos. Para o primeiro protocolo, cada animal foi submetido a
contencio fisica, uma Unica vez, em decubito lateral direito. Apds 30 dias, cada animal foi submetido a sedagdo
leve, administrando-se 15mg/kg de cloridrato de cetamina e 2 mg/kg de cloridrato de xilazina, aplicados
conjuntamente, por via intramuscular profunda, na regido posterior do quadriceps femoral. Analogamente,
apos igual periodo, cada animal foi submetido ao terceiro protocolo, administrando-se 0,4mg/kg de tartarato
de butorfanol, utilizando-se a mesma vi> de aplica¢do. A coleta de dados iniciou-se ap6s 30 minutos apds a
administracao dos farmacos e os animais toram acompanhados até a completa recuperacdo da sedacdo. A dose
de tartarato de butorfanol foi obtida por m-~io de extrapolagido alométrica, utilizando a taxa metabdlica basal
média das cutias deste experimento (139.'7Kcal/g/dia), a taxa metabdlica basal de caes com 10Kg
(393,63Kcal/g/dia) e a dose do farmaco para ce .inos (0,3mg/kg) (Brito et al. 2010).

STRAIN POR SPECKLE TRACKING BIDIMENSIONAL (2D-STE)

Os animais foram avaliados com auxilio do equipamento MYLaB30 Gold (Esaote™ Itdlia) com transdutor
de faixa de varredura de 7.5-11MHz, com softwa. 2 MylabDesk® e licenca X-Strain®, em decubitos direito e
esquerdo. No decubito direito foi obtido um corte ecocardiografico paraesternal de eixo curto a nivel dos
musculos papilares (PDECp) e, em dectbito esquerdo, um co “te apical das quatro cimaras cardiacas (A4C).

Para a andlise ventricular, no corte PDECp foram ma.cados 12 pontos na borda endocardica e 12 na
borda epicardica. No corte A4C foram marcados 12 ponto. em b~ rda endocardica, para o rastreio de pontos de
cinza (Speckles Tracking). Em ambos os cortes foram obtidos ceis segmentos para andlise das variaveis
deformagdo (strain) e taxa de deformacdo (Strain Rate) nos plaros longitudinal, radial e circunferencial,
utilizando a técnica de optical flow. A andlise dos referidos planos 1 ermitiu a obteng¢ao das varidveis strain
longitudinal endocardico (StenLong), strain radial (StRad), strain circunierencial endocardico (StenCirc), strain
circunferencial epicardico (StepCirc), strain rate longitudinal endocardico (StRenLong), strain rate radial
(StRRad), strain rate circunferencial endocardico (StRenCirc) e strain rate circunferencial epicardico
(StRepCirc). Foram obtidas médias dos seis segmentos, de cada variavel, para cada animal, para ambos os sexos,
sob contencdo fisica e farmacolégica (cetamina-xilazina e butorfanol).

Para a analise atrial, foram marcados pontos em toda extensao atrial esquerda, excluindo regides de veias
pulmonares, com a finalidade do rastreio de pontos de cinza (speckles tracking), utilizando a técnica optical
flow. A andlise dos pontos permitiu a obtencdo das variaveis pico de deformacao longitudinal atrial (PALS), pico
de deformacao de contragdo atrial (PACS) e o calculo do indice strain de contragdo (CSI) através da formula CSI
= [(PACS/PALS) x 100].

PRESSAO ARTERIAL NAO INVASIVA (NIBP)
Para afericdo da Pressdo Arterial (PA) foi utilizado equipamento de oscilometria PetMap® (Ramsey
Medical, Inc., EUA). Foram escolhidos os manguitos de acordo com a circunferéncia dos membros (largura de
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40% do diametro da circunferéncia do membro), utilizando-se como padrdo, o membro anterior direito,
posicionando os animais em decubito lateral esquerdo. Para determinacdo da média das pressoes sistélicas e
diastélicas, foram realizadas oito aferi¢oes sequenciais para cada analise. Destas, obteve-se a média por animal
em cada protocolo de sedagio (Acierno et al. 2018).

ANALISE ESTATISTICA

Para as variaveis de cada andlise, foram obtidas as médias dos animais e a média geral, com seus
respectivos desvios padrdo e coeficientes de variacdo. Foram comparados os dados obtidos para os trés
protocolos de contencdo, considerados como tratamentos (contengio fisica, sedagdo com associa¢do cloridrato
de cetamina-xilazina e seda¢ido com tartarato de butorfanol).

Adotou-se um delineamento experimental inteiramente casualizado composto por dois grupos (machos
x fémeas), trés tratamentos (tipos de conten¢do) com quatro repeticdes cada, utilizando o teste T de Student
com significancia de 5%. Como inexistem dados de referéncia para a espécie cutia, considerou-se o tratamento
“contencdo fisica” também como controle, utilizando-se a comparag¢do dos demais grupos com este. As andlises
foram realizadas com auxilio do software Bioestat® versdo 5.3 (software livre, Instituto Mamiraug, Brasil).

RESULTADOS

0 levantamento bibliografico realizado nao identificou nenhum artigo cientifico utilizando a tecnologia
2D-STE optical-flow em cutias. Identificou-se apenas um artigo utilizando o método block-matching com o uso
associado dos farmacos cloridrato de cetamina - cloridrato de xilazina e nenhum artigo utilizando tartarato de
butorfanol, na espécie cutia, nos ultimos dez anos (2009 a 2019).

Nenhum animal apresentou alteracdes clinicas gerais e do sistema cardiovascular nos exames
semioldgico e complementares de triagem. Ndo foram identificadas alteragdes relevantes nos exames
eletrocardiografico convencional e ecocardiografico. Identificou-se escore corporal com valor médio de 4,0+1.8,
considerando ambos os sexos.

A avaliagdo por 2D-STE optical-flow ventricular nas cutias com nivel de consciéncia alerta e calmo, ndo
identificou variacdo entre os sexos (p=0.05). Machos e fémeas apresentaram encurtamento semelhante das
fibras miocardicas durante avalia¢des longitudinais e circunferenciais e alongamento das mesmas na avalia¢do
radial (Tabela 1) (Figura 1).

Identificou-se que ambos os protocolos de contencdo farmacolégica reduziram significativamente
(p<0,05) a deformacao (strain) ventricular endocardica longitudinal das cutias, embora o butorfanol ndo tenha
alterado o tempo de deformacdo r.ocardica (strain rate), quando comparados a contencdo fisica. Resultado
analogo foi identificado pela agdo dos tarmacos cetamina-xilazina sobre as fibras circunferenciais, ndo sendo
observado efeito deletério do butorfaro! sobre as mesmas (p=0,05). Contrariamente, ndo foram observadas
interferéncias de ambos os protocolos ue sedacdo sobre strain e strain rate de fibras miocardicas radiais
(p=0,05) (Figura 1) (Tabela 2).

A avaliagdo atrial por 2D-STE das cutias com nivel de consciéncia alerta e calmo, ndo identificou variacao
entre os sexos (p=0,05). Machos e féme: s ap: -sentaram indices de avaliagdo de funcdo desta cimara sem
distingdo (Tabela 3) (Figura 2). Identificou: se qu.* apenas a sedagdo utilizando a associagdo cetamina-xilazina
reduziu significativamente (p<0,05) o pico d- coi:ratilidade atrial (PACS) das cutias. Contrariamente, nio
foram observadas interferéncias (p=0,05) de aribo: os protocolos de sedacdo sobre o pico de deformacgao
longitudinal (PALS) e o indice de contragao atrial (".3I) (Tabela 4).

Os protocolos de sedacdo (cetamina-xilazini e butorfanol) reduziram as pressdes médias arterial
sistolica (PAS), arterial diastélica (PAD), arterial méaia {PAM) e frequéncia cardiaca (FC) (p<0,05), com relagdo
aos animais ndo sedados. Contudo, ambos os protocolos se comportaram analogamente quanto a funcido
hipotensora (p=0,05) (Tabela 5). Considerou-se a hipotensdo obtida farmacologicamente como branda, nao
tendo sido observado bradicardia ou hipotermia nos animais.

DISCUSSAO
Este é o primeiro artigo cientifico utilizando a técnica 2D-STE optical-flow em cutias com um
equipamento para a espécie humana (MYLaB30 Gold - Esaote™) com transdutor neonatal. A escolha da técnica
optical-flow deveu-se por ser a tinica que permite avaliar a deformacgao ventricular e atrial de pequenas regides
do miocardio, de aproximadamente 16 pixels, favorecendo a captura das imagens em taxas de quadro (frame
rate) menores no equipamento. Além disso, permite a avaliacdo individualizada dos tecidos epicardico e
endocardico ventriculares. Como a frequéncia cardiaca das cutias com nivel de consciéncia alerta e calmo, foi
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de 162,88 +11.83 bpm, a menor taxa de frame rate favoreceu a acuracia do rastreamento (tracking) dos pontos
de cinza (speakle).

Ainda assim, a elevada frequéncia cardiaca das cutias, quando comparada com a de humanos (Horta
Duque 2007), impossibilitou o rastreamento da regido ventricular epicardica longitudinal. Tal ocorréncia ja foi
anteriormente referida em ratos, decorrente da falta de janela apical suficiente e a baixa acuracia das imagens
obtidas no eixo longo (Matyas et al. 2018). A inespecificidade do equipamento pode ter contribuido para esta
limitacdo, embora se alcangou éxito no rastreamento das deformagdes ventricular longitudinal endocardica,
ventricular circunferencial endocardica, ventricular circunferencial epicardica, ventricular radial, bem como
dos picos de deformacdo longitudinal atrial e deformagido de contragio atrial. Este resultado sugere que a
técnica é exequivel na espécie cutia, ainda que utilizando equipamento inespecifico. Espera-se que estes
resultados possam contribuir para difundir o 2D-STE optical-flow na medicina veterinaria, haja visto que
equipamentos destinados a espécie humana apresentam menor custo, quando comparado a equipamentos
destinados a roedores (Abduch et al. 2014).

As cutias ndo sedadas, independente do sexo (p=0,05), apresentaram indices ventriculares longitudinais,
radiais e circunferenciais de strain inferiores e de strain rate superiores aos comumente descritos na literatura
cientifica para seres humanos (Jirkof 2017). Tais resultados suscitam uma provavel correlacdo fisioldgica
inversamente proporcional entre deformacio (strain) e taxa de deformacdo (strain rate) em relagdo a massa
cardiaca. Como o coragdo de cutias apresenta massa referida em literatura inferior a de seres humanos (Sousa
Cavalcante 2017) e, consequentemente, apresenta menor cumprimento de fibras ventriculares, a deformacgao
da fibra também sera menor. A deformacgao da fibra, portanto, sera resultado da for¢a exercida pela mesma, a
qual é diretamente proporcional ao produto da massa (Antunes et al. 2018). De forma inversamente
proporcional, a taxa de deformacéo das fibras ventriculares de um cora¢do de menor massa sera maior, pois a
forca resultante para induzir deformagio também sera menor. Este silogismo pode ser demonstrado
comparando os valores de strain e strain rate ventriculares entre espécies de porte fisico distintos. Humanos
apresentam valores de strain maior e strain rate menor que cutias (Dalen et al. 2010), as quais apresentam
valores de strain maior e strain rate menor que ratos (Ferferieva et al. 2013).

Em seres humanos, tais variagdes também foram previamente descritas entre individuos atletas e ndo
atletas e os resultados também ajudam a corroborar esta hipdtese (Beaumont et al. 2017). Segundo este estudo,
mais de 900 individuos, atletas e ndo atletas, foram avaliados e concluiu-se que o indice de massa ventricular
esquerda foi positivamente associado aos indices de deformagao miocardica. Nos individuos atletas, o coragdo
sofreu remodelamento fisiolégico, elevando os valores de strain e reduzindo os de strain rate ventriculares.

Dentre as fibras ventriculares comumente analisadas por 2D-STE optical-flow em seres humanos, as
longitudinais, sobretudo endocardicas, destacam-se em relevancia por exibirem precocidade de disfun¢do
sist6lica, em comparacgio as fibras radiais e circunferenciais (Van der Bijl et al. 2019). Neste estudo, a média do
StenLong e StRenLong foi de -18,85+1,65% e -1,72 #0,20 s-1 (Tabela 2), sem evidéncias patolédgicas
ecocardiograficas, como fracao de ~je¢do reduzida, por exemplo. Tais valores podem ser considerados como
fisiologicos para esta espécie, podendo comportarem-se como marcadores preditivos precoces de disfun¢ido
sistélica, quando inferiores aos obtid >s neste estudo. Faz-se mister o desenvolvimento posterior de estudos
pré-clinicos de disfungio sistélica para trstar tal hipétese fidedignamente.

Os indices de strain atrial (PALS - PACS) apresentaram comportamento analogo entre as cutias nao
sedadas, independente do sexo (p=0,05). Contudo, acredita-se que no atrio a correlagdo descrita seja entre a
deformacdo (strain) e o tamanho das fibrac Como a deformacdo atrial longitudinal estd diretamente
relacionada ao cumprimento das fibras, ¢ meno~ tamanho da camara das cutias provavelmente é responsavel
pelos menores valores de strain quando co..iparados a humanos e caes (Cameli et al. 2012, Sousa Cavalcante
2017).

A relevancia do modelo cutia para estudo de leformagdo miocardica é destacada pela auséncia das
mensuragdes de strain e strain rate ventricular longitudinal e das mensuragdes dos indices atriais PALS, PACS
e CSI em modelo murino (Kovacs etal. 2015, Zheng 't al. 2’ 17, Matyas et al. 2018). Estes autores reconheceram
que a avaliacdo das fibras ventriculares longitudinais é a vei{avel clinicamente mais robusta para avaliagdo da
deformacgdo ventricular humana e atribuiram a auséncia da me< sma nestes estudos a dificuldade de janelamento
apical adequado para obtencdo de imagens que contemplem s critérios de rastreamento dos speackles de
deformacio longitudinal. Nao obstante, para camundongos e ratos comumente utilizam-se apenas a avaliagao
da deformacéo ventricular circunferencial. Quando utilizada a deformacgdo ventricular radial em murinos, as
publicagdes cientificas ndo apresentam valores de referéncia (Ferferieva et al. 2013, Matyas et al. 2018). Além
disso, estes estudos utilizam a técnica de block-matching, a qual ndo avalia separadamente os tecidos
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ventriculares epicardico e endocardico, mas tdo somente a média geral do segmento ventricular avaliado,
desconsiderando possiveis idiossincrasias de segmentos distintos do mesmo tecido e ndo avaliando atrio. Neste
contexto, o modelo cutia, podera ser considerado como modelo alternativo ao murino para estudos utilizando
2D-STE, por permitir a avaliagio da deformacdo tanto das fibras ventriculares longitudinais, quanto
circunferenciais e radiais, nos segmentos endocardico e epicardico, bem como dos picos de deformagdo atrial,
utilizando a técnica optical-flow.

Quando sedadas, os dois protocolos de conten¢do farmacolégica reduziram o StRenLong, FC e a PAM
(Tabelas 2 e 5). Este resultado indica redu¢do do débito cardiaco geral dos animais, visto que a contratilidade
ventricular contribui diretamente para a manutencio da fungio sistélica e esta, por seguinte, juntamente com
a frequéncia cardiaca, determinam o débito cardiaco (Acierno et al. 2018). Contudo, ndo foram identificadas
nenhuma anormalidade de funcdo sistélica ventricular durante a avaliacdo ecocardiografica de triagem, como
a redugdo das fragdes de encurtamento e ejecdo, por exemplo. Esta observagao reitera a citagao prévia que as
fibras longitudinais ventriculares exibem alteragdes precoces de disfungao sistdlica (Van der Bijl et al. 2019).

A redugdo da deformidade ventricular também foi identificada nas StRRad, StRenCirc e StRepCirc com
predominancia na segunda, em ambos os fairmacos (Tabela 2). Acredita-se que, como ha maior densidade de
fibras circunferenciais endocardicas na regido de musculos papilares, a qual é considerada zona de predilecdo
para obtencdo das imagens de strain circunferencial em mamiferos (Del Castillo & Herszkowicz 2008), talvez a
maior intensidade de StRenCirc seja induzida pela prépria técnica.

De forma contréria, apenas a sedagdo com cetamina-xilazina reduziu o PACS. Associado a identificagdo
daredugdo da FCe PAM, indica redugao funcional da bomba atrial esquerda. Como a deformacao atrial esquerda
contribui para o enchimento ventricular esquerdo (Suga 1974), tal situagio pode ter contribuido para a reducdo
do débito cardiaco.

Nos animais sedados pela associacdo cetamina-xilazina, tais alteracées provavelmente deveram-se a
acdo do cloridrato de xilazina. A acdo a2 agonista da xilazina apresenta maior afinidade para os receptores a2
pré-sinapticos, induzindo subsequente reducio do influxo de noradrenalina no espaco sinaptico e do fon calcio
para o citosol dos cardiomidcitos. A limitacdo de acdo da noradrenalina e do calcio contribui para a redugao da
frequéncia cardiaca, da pressao arterial média e da deformagio/contratilidade cardiaca (Kellihan et al. 2015).
Embora o metabolismo idnico e hormonal dos cardiomiécitos ndo tenham sido investigados no presente estudo,
os dados obtidos de FC e PAM (Tabela 5) associada a redugdo do StenLong, StRRad, StenCirc, StepCirc e PACS
(Tabelas 2 e 4) sustentam tal silogismo.

Em medicina veterinaria, identificou-se apenas um estudo utilizando 2D-STE em cutias sedadas com
cetamina-xilazina (Deutsch & Puglia 1988). Contudo, os autores utilizaram a técnica de block-matching, sem
avaliacdo dos tecidos endocardico e epicardico. Além disso, ndo estabeleceram valores de referéncia, nem
avaliacdo a deformacao atrial, ndo sendo, portanto, fidedigna a comparacdo com o presente estudo.

O efeito do butorfanol para a reducao da deformacgao ventricular provavelmente deva-se ao potencial
colinérgico deste opidide comumente referido em mamiferos, com subsequente reducdo do tonus simpatico e
reflexos negativos na FC, PAM e contratilidade ventricular (Watkins-Pitchford 2010). Contudo, tais alteracdes
ndo foram identificadas na deformacao atrial.

Diametralmente, a associacdo cetamina-xilazina apresentou maior redugio (p<0,05) sobre o tempo de
deformacdo ventricular, em todos os animais tratados, quando comparado ao butorfanol (Tabela 2). E
comumente referido na literatura cientifica que a2 agonistas, como xilazina, induzem maior reducio do ténus
simpético que opibides, como o butorfanol (Knch etal. 2013, Kellihan et al. 2015, Gomes et al. 2018). E possivel
que tal efeito seja responsavel pelos dados obticos de strain rate ventricular entre os animais desse estudo, mas
a identificacdo de redugdo analoga (p=0,05), entre as farmacos, da deformagio ventricular tornam tal hip6tese
controversa. Como inexistem estudos farmacolégicos ou terapéuticos do uso do butorfanol em cutias, o exato
mecanismo de a¢io desta droga permanece incornreer dido.

A relevancia da variavel strain rate ventricular cinda é controversa na medicina humana. Embora
frequentemente avaliada na literatura cientifica .ecente, comumente ndo sdo identificadas correlagdes
significativas preditivas de anormalidades quando ut.iizada 1soladamente (Pokharel et al. 2015, Dickson et al.
2017). Tais ddvidas tornam-se ainda mais impactant:s na cardiologia veterinaria, sobretudo de espécies
silvestres como as cutias, para quais inexistem valores de referci:-ia.

A aplicabilidade clinica das variaveis PALS e PACS div 2rge e .ire as situagoes clinicas e espécies animais.
Uma pesquisa recente demonstrou que em cides com doen¢a mixom: :0sa valvar mitral a redugio do percentual
do PACS obteve maior sensibilidade em demonstrar progressdo deti‘ro da classificacdo desta enfermidade
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(Baron Toaldo et al. 2017). Diametralmente, o PALS tem sido utilizado com indice preditor de eventos de
fibrilacdo atrial em humanos, principalmente apds cardioversio elétrica (Cameli et al. 2016).

Apesar de tais constatagdes, a auséncia de alteragdes ecocardiograficas e clinicas, associada a rapida
recuperagio po6s-anestésica de todos os animais, sugerem que ambos os farmacos, nas condi¢des de posologia
desse estudo, sdo seguros para a sedacdo de cutias.

CONCLUSAO

A cutia representa um modelo animal potencial para estudos com 2D-STE optical-flow, pois permitiu o
rastreamento das deformacgdes ventriculares longitudinal endocardica, circunferencial endocardico e
epicardico e radial, além dos picos de deformacdo atrial, obtidas por equipamento de rotina para a espécie
humana. A ado¢do dos protocolos de sedacdo utilizando a associagdo cetamina-xilazina e o butorfanol
demonstrou-se segura pois induziram moderada redu¢ao da contratilidade ventricular, do pico de deformacgao
de contracdo atrial, frequéncia cardiaca e pressdo arterial, contudo sem evidéncias sonograficas e clinicas de
anormalidades de baixo débito.
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Fig. 1. Representacdo das curvas e taxas de deformacao cardiaca obtidas por ecocardiografia 2D strain speckle
tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em cativeiro, submetidas a
contencdo fisica e farmacoldgica. A: Contencdo fisica. B: Butorfanol. C: Cetamina-xilazina. 1 StenLong, 2
StRenLong, 3 StenCirc, 4 StRenCirc, 5 StepCirc, 6 StRepCirc, 7 StRad e A8 StRRad. Strain longitudinal
endocardico (StenLong), strain radial (StRad), strain circunferencial endocardico (StenCirc), strain
circunferencial epicardico (StepCirc), strain rate longitudinal endocardico (StRenLong), strain rate radial
(StRRad), strain rate circunferencial endocardico (StRenCirc) e strain rate circunferencial epicardico
(StRepCirc).
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Fig. 2 . Representacdo dos indices de deformacio atrial obtidas por ecocardiografia 2D strain speckle tracking
optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em cativeiro, submetidas a contencio fisica e

farmacologica. A: PALS. B: PACS. C: reastreio de speckles em imagem bidimensional.
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Tabela 1. Parametros fisiolégicos de deformacao ventricular esquerda obtida por ecocardiografia 2D
strain speckle tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em cativeiro,

submetidas a contencio fisica.

Strain (%)

Machos Fémeas
StenLong -15,65+2,652 -16,99+2,872
StRad 25,60+7,162 27,41+10,82a
StenCirc -19,18+4,24a -20,87+3,402
StepCirc -8,16+2,302 -9,57+1,322
Strain rate (s1)
Machos Fémeas
StRenLong -1,54+0,292 -1,15+0,892
StRRad 2,170,622 2,24+0,682
StRenCirc -2,07+0,452 -2,32+0,772
StRepCirc -0,91+0,232 -0,96+0,192

Letras iguais ndo diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student).

Strain longitudinal endocardico (StenLong), strain radial (StRad), strain circunferencial endocardico (StenCirc),
strain circunferencial epicardico (StepCirc), strain rate longitudinal endocardico (StRenLong), strain rate radial
(StRRad), strain rate circunferencial endocardico (StRenCirc) e strain rate circunferencial epicardico (StRepCirc).
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Tabela 2. Parametros de deformacao ventricular esquerda obtida por ecocardiografia 2D strain speckle
tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em cativeiro, submetidas a
contencio fisica e farmacoldgica.

Strain (%)

Contengio fisica Cetamina-xilazina Butorfanol
StenLong -18,85 + 1,652 -15,53 +2,52b -14,58 +2,23b
StRad 28,50 £ 10,207 22,38+ 7,082 28,63 £9,162
StenCirc -21,78 + 3,612 -16,32 + 2,85P -21,96 + 2,07ac
StepCirc -9,26 £ 1,794 -7,60 + 2,052 -9,73 £ 1,59
Strain rate (s'1)
Contengio fisica Cetamina-xilazina Butorfanol
StRenLong -1,72 £0,202 -1,28 £+ 0,18 -1,03 + 1,08ab
StRRad 2,64 + 0,542 1,74 £ 0,37b 2,23 £0,67ab
StRenCirc -2,81+0,552 -1,58 +0,18 -2,18 + 0,33ac
StRepCirc -1,08 £ 0,122 -0,72 £0,11°b -1,01 £ 0,19ac

Letras iguais ndo diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student).

Strain longitudinal endocardico (StenLong), strain radial (StRad), strain circunferencial endocardico (StenCirc),
strain circunferencial epicardico (StepCirc), strain rate longitudinal endocéardico (StRenLong), strain rate radial
(StRRad), strain rate circunferencial endocardico (StRenCirc) e strain rate circunferencial epicardico (StRepCirc).
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Tabela 3. Parametros fisiologicos de deformacio atrial esquerda obtida por ecocardiografia 2D strain
speckle tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em -cativeiro,
submetidas a contencio fisica.

Strain (%)

Machos Fémeas
PALS 22,08+6,212 24,35%6,222
PACS 10,08+4,332 12,26+4,402
CsI 45,11+10,652 49,89+10,042

Strain (%)

Machos Fémeas
PALS 22,08+6,212 24,35+6,222
PACS 10,08+4,332 12,26+4,402
CsI 45,11+10,652 49,89+10,04

Letras iguais ndo diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student).

Pico de deformacgio longitudinal atrial (PALS), Pico de deformacédo de contracio atrial (PACS) e o calculo do
indice strain de contragio (CSI).
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Tabela 4. Parametros de deformacio atrial esquerda obtida por ecocardiografia 2D strain speckle
tracking optical-flow em cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8), criadas em cativeiro, submetidas a

contencio fisica e farmacoldgica.

Strain (%)

Contengio fisica Cetamina-xilazina Butorfanol
PALS 25,18 + 5,324 19,73 6,252 24,70 + 6,162
PACS 12,65 + 4,872 8,13 +2,22b 12,73 £4,412
CSI 49,12 + 13,002 42,28 + 7,232 50,89 + 9,482

Letras iguais ndo diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student).

Pico de deformacgio longitudinal atrial (PALS), Pico de deformacédo de contracio atrial (PACS) e o calculo do

indice strain de contragio (CSI).
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Tabela 5. Valores médios das variaveis de pressodes arterial sistdlica (PAS), diastdlica (PAD) e média
(PAM), bem como de frequéncia cardiaca (FC) de cutias ( Dasyprocta prymnolopha) (n=8) criadas em
cativeiro, submetidas a contencio fisica e farmacolégica.

Contengao fisica Cetamina-xilazina Butorfanol
PAS (mmHg) 147,50 + 8.45° 128,75 + 7.90° 131,25 + 8.34°
PAD (mmHg) 95,62 + 6.78° 84,37 +8.21° 84,47 +8.12°
PAM (mmHg) 112,88 + 6.33° 99,12 +7.82° 100,00 + 6.92°
FC (bpm) 162,88 +11.83? 140,00 + 8.01° 127,38 £21.11°

Letras iguais ndo diferem entre si a 5% de significancia (teste T de Student). mmHg = milimetro de mercurio
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Anexo V: Dados brutos ecocardiografia convencional

Dados de ecocardiografia convencional de rotina coletados de cutias (Dasyprocta primnolopha) (n=8).

ECOCARDIOGRAFIA CONVENCIONAL

AE (mm} Ao AE/Ao LvDd [mm) LVDs (mm) IV5d {mm) IVSs (mm}) PWd (mm) PWs [mm) EF (%) FS (%)
CUTIADL 10,30 7,00 1,47 15,70 10,70 4,00 5,70 4,30 5,40 64,00 32,00
CUTIADZ 8,80 6,20 1,42 15,00 10,50 2,80 3,30 4,00 5,20 61,00 30,00
CUTIAD3 9,40 6,40 1,47 17,30 11,10 2,60 4,30 3,80 4,70 69,00 36,00
CUTIADS 8,80 5,90 1,49 16,60 11,40 2,60 3,30 3,10 4,50 63,00 31,00
CUTIADS 8,90 6,70 1,33 15,70 10,70 2,90 4,30 3,60 4,50 64,00 32,00
CUTIADE 10,30 7.40 1,39 12,30 8,20 3,00 5,40 4,10 5,20 67,00 33,00
CUTIADT 8,30 6,80 1,22 17,30 11,40 3,30 4,10 4,00 6,00 66,00 34,00
CUTIADE B,90 6,60 1,35 14,90 9,50 3,60 4,30 3,80 4,80 70,00 36,00
MEDIAS 9,21 6,63 1,39 15,60 10,44 3,10 4,34 3,84 5,04 65,50 33,00

MAM [cm/m2) Tei TRIV (ms) EMIT [cm/'s) AMIT [cmy's) EfAMIT E' A' E'JA' E:TRIV E/E'

CUTIADL 2,12 0,50 112,00 46,00 29,00 1,59 -3,00 -2,00 1,50 0,41 -15,33
CUTIADZ 2,46 0,52 114,00 39,00 33,00 1,18 4,10 -2,B0 1,46 0,34 4,51
CUTIAD3 2,35 0,45 70,00 71,00 56,00 1,27 -3,00 -3,00 1,00 1,01 -23,67
CUTIADS 2,72 0,49 98,00 50,00 50,00 1,00 -3,80 -3,40 1,12 0,51 -13,16
CUTIADS 2,33 0,57 102,00 43,00 42,00 1,02 -5,00 4,00 1,25 0,42 -B,60
CUTIADE 2,22 0,50 89,00 65,00 36,00 1,B1 5,00 -4,00 1,50 0,73 -10,E3
CUTIADT 2,72 0,49 99,00 51,00 36,00 1,42 -4,00 -3,00 1,33 0,52 -12,75
CUTIADE 2,19 0,49 83,00 65,00 54,00 1,20 -4,00 -3,00 1,33 0,78 -16,25
MEDIAS 2,39 0,50 95,88 53,75 42,00 1,31 4,11 -3,15 1,31 0,59 -13,76

AE: didmetro do atrio esquerdo

Ao: didmetro da aorta

AE/Ao: relacdo atrio esquerdo/aorta

LVDd: diametro do ventriculo esquerdo em diéstole
LVDs: diametro do ventriculo esquerdo em sistole
IVSd: espessura do septo interventricular em diastole
IVSs: espessura do septo interventricular em sistole
PWd: espessura da parede ventricular esquerda em

ES: pressdo de encurtamento

MAM: movimento anular mitral

Tei: indice de performance do miocardio
TRIV: tempo de relaxamento isovolumétrico
E MIT: velocidade de onda E mitral

A MIT: velocidade de onda A mitral

E/A MIT: relacéo da onda E e A mitral

E’: velocidade da onda E tecidual

diastole A’: velocidade da onda A tecidual
PWs: espessura da parede ventricular esquerda em E’/A’: relagcido da velocidade da onda E e A mitral
sistole E TRIV: divisdo da onda E mitral pelo tempo de

EF: pressao de injecéo relaxamento isovolumétrico
E/E’: divisdo do pico de velocidade da onda E

mitral pelo pico de velocidade tecidual

Média e coeficiéncia de variancia ecocardiografia convencional obtidos de cutias (Dasyprocta

primnolopha) (n=8). INDICE MEDIA o
AE {mm) 9.21+0.73 7.96
Aa (mm) 6.62 +0.46 7.06

AE/AD 1.39+0.09 6.52
LvDd [I'I1ITI:I 156+1.62 10.43
LVDs (mm) 10,43 +1.09 10.44
Isd (rmm) 3.1+0.49 16.08
IV5s [mm) 4.33+0.B6 19.B6
PWd (mm) 3.8340.36 9.54
PWs (mm) 5.03 +£0.51 10.22

EF[%:I 65.5+3.07 4.68

F5 (%) 33422 6.67

AR 2. 3B+0.22 9.62

Tei 0.50+0.03 6.78
TRI"-"[ITIE:I 95 B7 +14.75 15.38
E/A 1.31+0.28 21.40
E',."a' 1.31+0.18 13.B6
E/TRIV 0.59+0.22 38.BE1
EfEl 13.71+4.8 349
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Anexo VI: Dados brutos Strain Ventricular Esquerdo

Dados de deformacdo miocéardica ventricular esquerda obtidos de cutias (Dasyprocta
primnolopha) (n=8) sob contencdo fisica e sedadas com cetamina + xilasina e com
butorfanol.

CONTENCAO FISICA

ECS ECSR EPCS EPCSR RS RSR LS LSR
MACHOS
CUTIA D1 -18,89 -2,40 -7,85 -1,11 21,38 1,55 -19,55 -2,06
CUTIA D2 -16,30 -2,27 6,71 0,93 17,74 1,89 -17,72 -2,02
CUTIA D3 -17,97 -2,42 -7,16 0,87 18,37 3,47 -17,60 -1,57
CUTIA 04 -25,63 -2,67 -11,45 -1,20 23,60 196 -17,60 -1,67
FEMEAS
CUTIA 05 -24,09 -2,76 -10,52 -1,24 47,57 3,03 -21,19 -1,51
CUTIA 06 -25,22 -3,09 -10,87 -1,16 30,96 2,44 -16,66 -1,61
CUTIA O7 -21,90 -2,88 9,91 -1,04 35,00 2,98 -20,52 -1,67
CUTIA OB -24,30 4,01 9,65 -1,12 33,42 2,87 -19,96 -1,71

SEDADAS CETAMINA + XILASINA

ECS ECSR EPCS EPCSR RS RSR LS L5R
MACHOS
CUTIA 01 -17,25 -1,46 -7,06 0,76 25,09 1,51 -16,65 -1,14
CUTIA D2 -13,00 -1,32 6,02 0,58 17,24 1,33 -12,68 -1,08
CUTIA D3 -16,04 -1,58 -5,86 0,55 26,44 1,94 -19,27 -1,54
CUTIA 04 -14,12 -1,71 4,76 0,66 37,44 2,45 -13,38 -1,49
FEMEAS
CUTIA 05 -12,82 -1,49 -B,62 0,75 16,68 1,37 -13,07 -1,27
CUTIA 06 -18,63 -1,81 -7,95 40,87 19,17 1,84 -16,41 -1,35
CUTIA 07 -17,97 -1,47 -10,43 0,76 17,58 1,54 -18,45 -1,03
CUTIA OB -20,79 -1,84 -10,16 40,83 19,44 1,95 -14,34 -1,36

SEDADAS BUTORFANOL

ECS ECSR EPCS EPCSR RS RSR LS LSR
MACHOS
CUTIA 01 -26,11 -2,23 -11,45 -1,16 15,92 1,88 -13,10 -1,43
CUTIA 02 -23,12 -2,55 -11,10 -1,22 26,02 1,92 -12,90 -1,33
CUTIA D3 -21,17 -2,21 9,33 0,93 40,21 3,10 -13,20 -1,49
CUTIA 04 -20,55 -2,01 9,23 -1,01 27,80 2,10 -14,20 -1,65
FEMEAS
CUTIA 05 -22,50 -2,69 -B,91 -1,13 24,34 3,03 -17,71 -1,58
CUTIA 06 -22,40 -2,02 -6,80 0,66 44,29 2,87 -18,03 1,62
CUTIA 07 -20,14 -2,20 -11,52 -1,13 16,05 1,46 -12,23 -1,13
CUTIA OB -19,70 -1,60 9,52 0,84 24,46 1,53 -15,34 -1,25

ECS: Strain circunferencial endocardico

ECSR: Strain rate circunferencial endocéardico

EPCS: Strain circunferencial epicardico / EPCSR: Strain rate circunferencial epicardico
RS: Strain radial

SRS: Strain rate radial

LS: Strain longitudinal

LSR: Strain rate longitudinal
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Anexo VII: Dados brutos Strain Atrial Esquerdo

Dados de deformacéo atrial esquerda obtidos de cutias (Dasyprocta primnolopha) (n=8) sob
contencéo fisica e sedadas com cetamina + xilasina e com butorfanol.

CONTENCAO FISICA

VOLS VoLD EF PALS PALCS 5l
MACHOS
CUTIA D1 0,89 0,53 40,38 27,74 19,95 71,92
CUTIA D2 0,79 0,38 51,99 20,31 B,23 40,52
CUTIAD3 1,00 0,43 54,75 18,92 6,42 33,93
CUTIA D4 1,53 1,03 32,38 26,64 14,42 54,13
FEMEAS
CUTIA DS 0,89 0,40 55,24 25,09 15,76 62,81
CUTIA D& 1,37 0,54 60,40 35,36 17,19 48,61
CUTIA D7 1,30 0,56 57,06 26,78 10,86 40,55
CUTIA DB 0,64 0,32 50,18 20,66 E,38 40,56

SEDADAS CETAMINA + XILASINA

VOLS VOLS EF PALS PALCS 5l
MACHOS
CUTIA D1 0,95 0,56 40,52 13,31 6,24 46,88
CUTIA D2 0,91 0,54 39,94 22,60 10,16 44,96
CUTIA D3 1,09 0,38 64,66 28,02 B, 77 31,30
CUTIA D4 1,02 0,52 48,76 13,12 6,13 46,72
FEMEAS
CUTIA DS 0,96 0,62 35,11 11,72 6,03 51,45
CUTIA D& 1,14 0,55 51,95 22,31 B,09 36,26
CUTIA 07 1,20 0,71 40,57 26,00 12,30 47,31
CUTIA DB 1,14 0,55 51,35 21,00 7,35 35,00

SEDADAS BUTORFANOL

VOLS VOLS EF PALS PALCS 5l
MACHOS
CUTIA D1 0,79 0,37 53,30 30,50 11,88 3E,95
CUTIA D2 1,14 0,76 33,70 17,46 6,77 38,77
CUTIAD3 1,27 0,71 43,80 17,21 7.44 43,23
CUTIA D4 1,38 0,75 45,47 29,13 14,57 50,02
FEMEAS
CUTIA D5 0,70 0,28 60,50 29,72 1E,23 61,34
CUTIA DB 1,66 0,61 63,79 31,66 1E,69 59,03
CUTIA D7 1,23 0,58 52,94 22,13 13,23 59,78
CUTIA DB 1,07 0,57 46,E8 19,82 11,10 56,00

VOL S: Volume sistdlico

VOL D: Volume diastélico

EF: Fracdo de ejecao

PALS: Pico de Strain longitudinal atrial
PACS: Pico de Strain de contragdo atrial
CSlI: indice de tens&o de contracio



Anexo VIII: Dados brutos Eletrocardiografia Convencional
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Dados brutos de padrdes eletrocardiografico convencional obtidos de cutias (Dasyprocta primnolopha)

(n=8)
DADOS PADROES EM DI

FC P (ms) P (mV) QRS (ms) R (mV) T(ms) T(mV) Int PR Int QT QTc Eixo P Eixo QRS EixoT
CUTIA1 169 48 0,10 41 0,33 40 -0,25 106 181 303 62,90 10,90 -113,60
CUTIA2 114 38 0,10 49 0,66 64 -0,10 73 233 331 -90,00 77,90 -122,10
CUTIA3 133 29 0,05 50 -1,20 76 0,10 57 188 279 -35,80 -87,60 94,40
CUTIA4 145 53 0,10 35 -0,30 38 0,10 118 177 275 109.7 -78,90 114,70
CUTIAS 164 36 0,10 36 -0,25 80 0,34 106 160 264 40.9 -90,00 89.4
CUTIA6 143 46 0,15 39 0,38 45 -0,10 92 200 308 74.4 98,00 16.1
CUTIA7 132 56 0,05 50 0,91 71 -0,10 101 273 307 43,90 79,50 -112,50
CUTIA8 137 35 0,05 35 0,35 76 0,20 90 213 322 35,50 66,40 90,50

FC: Frequéncia cardiaca
P (ms): duracdo da onda P
P (mV): amplitude da onda P

T (mV): amplitude daonda T
Int PR: intervalo PR
Int QT: intervalo QT

QRS (ms): duracao da onda QRS QTc: QT corrigido

R (mV):amplitude da onda R
T (ms): duracdo daonda T

Eixo P: eixo da onda P
Eixo QRS: eixo do complexo QRS
Eixo T:eixodaondaT

Médias com desvio padréo e coeficiente de variancia dos dados eletrocardiograficos

INDICE MEDIA E DESVIO PADRAO cv
FC 142,12 +16,63 0,11

P (ms) 42,62 +8,91 0,2
P (mV) 0,08 +0,03 0,37
QRS (ms) 41,87 +6,63 0,15
R (MV) 0,11+0,62 5,69
T (ms) 61,25+16,37 0,26
T(mV) 0,02 +0,18 7,64
Int PR 92,87 +18,48 0,19
Int QT 203,12 +33,08 0,16
QTe 298,62 +22,11 0,07
Eixo P 30,18 +59,66 1,97
Eixo QRS 9,52 +77,29 8,11
Fixo T 7,11+99,10 13,93




Dados obtidos pela eletrocardiografia de alta resolucédo das cutias (Dasyprocta
primnolopha) sob contencéo fisica e sedadas com cetamina + xilasina e com

Anexo IX: Dados brutos ECGAr

butorfanol.
CONTENCAO FISICA
QRS PADRAD ORS TOTAL ABAIXD DE4AOuUY ULTINOS 40ms
MACHOS
1 41 101 24 116
2 54 B2 24 a9
3 57 BS 22 111
4 E4 1] BS 24 130
FEMEAS
5 43 101 i7 63
[ 45 BE 28 a7
7 44 101 26 94
B 51 105 27 i8
SEDADAS CETAMINA + XILASINA
QRS PADRAD QRS TOTAL ABAIXO DEAQUY ULTINOE 40ms
MACHOS
1 44 79 23 141
2 37 75 27 58
3 51 74 18 B4
4 49 &7 19 79
FEMEAS
5 3B 70 21 52
1] 30 65 17 B4
7 43 (3] 22 137
B 3z 52 27 114
SEDADAS BUTORFANOL
QRS PADRAD ORS TOTAL ABAIXD DE4AOuUY ULTINOS 40ms
MACHOS
1 40 101 24 116
2 46 B2 13 143
3 57 101 22 111
4 i7 102 24 130
FEMEAS
5 54 101 22 162
1] 45 B& 2B a7
7 46 91 28 143
B 51 B4 22 117

QRS PADRAO: duragéo do QRS padréo

QRS TOTAL: duracéo do QRS total
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Anexo X: Dados brutos Vetocardiografia — Plano Frontal
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Dados coletados de Vetocardiografia em plano frontal das cutias (Dasyprocta
primnolopha) sob contencéo fisica e sedadas com cetamina + xilasina e com

butorfanol
CONTENCAO FISICA
ANGULD QRS ANGULOP ANGULOT ANGULD QRS-T
MACHOS
1 44 65 180 146
z 91 54 78 13
3 65 66 .55 10
4 -104 112 111 7
FEMEAS
5 68 74 56 12
& 112 -120 118 5
7 31 113 139 108
B 91 a4 24 67
SEDADAS CETAMINA + XILASINA
ANGULO QRS ANGULOP ANGULOT ANGULOD QRS-T
MACHOS
1 3z 45 177 145
2 61 32 151 91
3 59 177 156 156
4 30 -165 A76 145
FEMEAS
5 65 -156 111 175
[ 102 104 142 40
7 110 106 132 22
B 76 a5 &0 4
SEDADAS BUTORFANOL
ANGULD QRS ANGULDP ANGULOT ANGULO ORS-T
MACHOS
1 76 -5 8 (1]
2 115 110 86 29
3 97 76 a4 63
f 10 49 113 103
FEMEAS
5 62 55 24 iB
[ 120 110 140 20
7 112 115 BB 25
B 104 BE -15 119
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Anexo Xl: Dados brutos Vetcardiografia — Plano Sargital Direito

Dados coletados de Vetocardiografia em plano sagital direito das cutias

(Dasyprocta primnolopha) sob contencédo fisica e sedadas com cetamina +
xilasina e com butorfanol

CONTENCAOQO FISICA
ANGULO QRS ANGULOP ANGULOT ANGULO QRS-T
MACHOS
1 45 62 .29 74
2 51 &0 61 10
3 -139 153 85 136
4 167 179 175 14
FEMEAS
5 A8 a4 37 11
(5 173 176 174 13
7 37 62 56 19
B 35 50 57 12
SEDADAS CETAMINA + XILASINA
ANGULD QRS ANGULOP ANGULOT ANGULOD ORS-T
MACHOS
1 37 49 -5 122
z 40 45 43 4
3 -106 177 159 a5
4 8 62 49 a1
FEMEAS
5 -139 -149 29 169
(5 a4 a1 111 156
7 52 a4 20 3z
8 25 22 17 8
SEDADAS BUTORFANOL
ANGULO QRS ANGULOP ANGULOT ANGULO QRS-T
MACHOS
1 L a0 &0 a1
2 i6 79 25 11
3 16 30 36 20
4 116 16 37 103
FEMEAS
5 7 I8 I8 71
(5 72 A8 3z 40
7 24 I8 16
B 16 34 37 ]




Anexo Xll: Dados brutos Vetocardiografia — Plano Horizontal

Dados coletados de Vetocardiografia em plano horizontal das cutias (Dasyprocta
primnolopha) sob contencéao fisica e sedadas com cetamina + xilasina e com

butorfanol
CONTENCAO FISICA
ANGULO QRS ANGULOP ANGULOT ANGULO QRS-T
MACHOS
1 45 &0 -110 155
2 87 85 82 5
3 52 A8 73 135
4 -34 180 175 151
FEMEAS
5 67 77 69 3
6 -179 169 170 12
7 15 113 129 114
] 93 50 35 59
SEDADAS CETAMINA + XILASINA
ANGULO QRS ANGULOFP ANGULOT ANGULO QRS-T
MACHOS
1 30 54 156 174
2 a5 29 153 108
3 62 180 156 142
4 17 158 164 179
FEMEAS
5 61 A5 124 175
6 -103 106 -106 152
7 50 34 158 113
] 36 16 57 21
SEDADAS BUTORFANOL
ANGULO QRS ANGULOP ANGULOT ANGULO QRS-T
MACHOS
1 56 39 45 11
2 116 128 133 17
3 75 53 29 104
4 21 25 22 153
FEMEAS
5 3 36 13 g
6 -110 120 -115 144
7 55 136 148 93
] 115 75 19 96
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Anexo Xlll: Dados brutos Pressao Arterial

Dados brutos da afericdo da das cutias (Dasyprocta primnolopha) sob contencao
fisica e sedadas com cetamina + xilasina e com butorfanol

CONTENCAO FISICA
ANIMAL 5Is DIAS MEDIA FC
MACHOS
1 145 100 115 162
2 140 B0 100 165
3 155 100 118 182
4 160 100 120 155
FEMEAS
5 145 a5 112 160
& 155 a5 115 142
7 145 100 115 173
B 135 95 108 164
SEDADAS CETAMINA + XILASIN
AMIMAL SIS DIAS MEDIA FC
MACHOS
1 130 90 103,3333333 150
2 120 70 B7 140
3 135 a0 105 135
4 140 a5 110 145
FEMEAS
5 120 BO 93 130
& 130 BO 97 130
7 135 90 105 150
B 120 B0 a3 140
SEDADAS BUTORFANOL
AMIMAL SIS DIAS MEDIA FC
MACHOS
1 120 a0 100 145
2 135 B0 98 152
3 140 90 107 145
4 135 a0 105 147
FEMEAS
5 120 70 EB7 122
& 125 B0 a5 144
7 140 BO 100 135
B 135 95 108 132

SIS: Pressao sistolica
DIAS: Pressao diastélica
MEDIA: Press&o média
FC: Frequéncia cardiaca
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Anexo XIV: Andlises estatisticas



GERAL

16:06 Tuesday, April 20, 2020 55

The SUMMARY Procedure

Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
QRSPADRAO 44.6250000 24 16.6885792 7.4472785 1.5201694 30.0000000 57.0000000
QRSTOTAL 85.1666667 24 17.0774386 14.5442852 2.9688398 52.0000000 105.0000000
ABAIX040uV 23.9583333 24 17.6861212 4.2372999 0.8649352 17.0000000 37.0000000
ULTIMOS40ms 104.0000000 24 31.4310104 32.6882508 6.6724612 38.0000000 162.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
QRSPADRAO 27.0000000 55.4619565 30.0000000 32.0000000 36.0000000 51.0000000
QRSTOTAL 53.0000000 211.5362319 52.0000000 65.0000000 67.0000000 101.0000000
ABAIX040uV 20.0000000 17.9547101 17.0000000 18.0000000 19.0000000 27.0000000
ULTIMOS40ms 124.0000000 1068.52 38.0000000 52.0000000 58.0000000 130.0000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
QRSPADRAO 54.0000000 57.0000000 12.0000000 41.4802901 47.7697099
QRSTOTAL 101.0000000 102.0000000 26.5000000 79.0251537 91.3081797
ABAIX040uV 28.0000000 28.0000000 5.0000000 22.1690785 25.7475881
ULTIMOS40ms 143.0000000 143.0000000 48.5000000 90.1969623 117.8030377
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---------------------------------------------- grupo=BU -------------- e
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
QRSPADRAO 47.0000000 8 14.3856043 6.7612340 2.3904572 37.0000000 57.0000000
QRSTOTAL 93.5000000 8 9.2711208 8.6684980 3.0647769 82.0000000 102.0000000
ABAIX040uV 23.6250000 8 13.1805667 3.1139089 1.1009330 19.0000000 28.0000000
ULTIMOS40ms 127.3750000 8 16.5796187 21.1182893 7.4664428 97.0000000 162.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
QRSPADRAO 20.0000000 45.7142857 37.0000000 37.0000000 37.0000000 52.5000000
QRSTOTAL 20.0000000 75.1428571 82.0000000 82.0000000 82.0000000 101.0000000
ABAIX040uV 9.0000000 9.6964286 19.0000000 19.0000000 19.0000000 26.0000000
ULTIMOS40ms 65.0000000 445.9821429 97.0000000 97.0000000 97.0000000 143.0000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
QRSPADRAO 57.0000000 57.0000000 10.0000000 41.3474669 52.6525331



QRSTOTAL 102.0000000 102.0000000 16.0000000 86.2529543 100.7470457
ABAIX040uV 28.0000000 28.0000000 4.0000000 21.0217070 26.2282930
ULTIMOS40ms 162.0000000 162.0000000 29.5000000 109.7196683 145.0303317
---------------------------------------------- OrupO=CF - ---- - e mm i e
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
QRSPADRAO 46.3750000 8 15.2012278 7.0495694 2.4923992 36.0000000 57.0000000
QRSTOTAL 93.2500000 8 10.2017681 9.5131488 3.3634060 82.0000000 105.0000000
ABAIX040uV 26.5000000 8 17.5843735 4.6598590 1.6475089 22.0000000 37.0000000
ULTIMOS40ms 93.5000000 8 31.8247613 29.7561518 10.5203884 38.0000000 130.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
QRSPADRAO 21.0000000 49.6964286 36.0000000 36.0000000 36.0000000 52.5000000
QRSTOTAL 23.0000000 90.5000000 82.0000000 82.0000000 82.0000000 101.0000000
ABAIX040uV 15.0000000 21.7142857 22.0000000 22.0000000 22.0000000 27.5000000
ULTIMOS40ms 92.0000000 885.4285714 38.0000000 38.0000000 38.0000000 113.5000000
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---------------------------------------------- OrupO=CF - ----m e m i
The SUMMARY Procedure
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
QRSPADRAO 57.0000000 57.0000000 10.5000000 40.4814125 52.2685875
QRSTOTAL 105.0000000 105.0000000 16.0000000 85.2968086 101.2031914
ABAIX040uV 37.0000000 37.0000000 3.5000000 22.6042604 30.3957396
ULTIMOS40ms 130.0000000 130.0000000 35.0000000 68.6232345 118.3767655
---------------------------------------------- OrUPO=CX - - - - s m oo e oo
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
QRSPADRAO 40.5000000 8 18.7115163 7.5781641 2.6792856 30.0000000 51.0000000
QRSTOTAL 68.7500000 8 11.9376578 8.2071397 2.9016621 52.0000000 79.0000000
ABAIX040uV 21.7500000 8 17.5075244 3.8078866 1.3462912 17.0000000 27.0000000
ULTIMOS40ms 91.1250000 8 38.6362626 35.2072943 12.4476583 52.0000000 141.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
QRSPADRAO 21.0000000 57.4285714 30.0000000 30.0000000 30.0000000 46.5000000
QRSTOTAL 27.0000000 67.3571429 52.0000000 52.0000000 52.0000000 74.5000000



ABAIX040uV 10.0000000 14.5000000 17.0000000 17.0000000 17.0000000 25.0000000
ULTIMOS40ms 89.0000000 1239.55 52.0000000 52.0000000 52.0000000 125.5000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
QRSPADRAO 51.0000000 51.0000000 12.0000000 34.1644962 46.8355038
QRSTOTAL 79.0000000 79.0000000 8.5000000 61.8886595 75.6113405
ABAIX040uV 27.0000000 27.0000000 6.5000000 18.5665272 24.9334728
ULTIMOS40ms 141.0000000 141.0000000 64.5000000 61.6909654 120.5590346
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----------------------------------------------- SEXO=F -- oo
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
QRSPADRAO 43.5000000 12 16.6783730 7.2550923 2.0943647 30.0000000 54.0000000
QRSTOTAL 84.1666667 12 20.2698991 17.0604984 4.9249417 52.0000000 105.0000000
ABAIX040uV 25.4166667 12 20.0236844 5.0893531 1.4691697 17.0000000 37.0000000
ULTIMOS40ms 99.8333333 12 37.4469815 37.3845698 10.7919957 38.0000000 162.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
QRSPADRAO 24.0000000 52.6363636 30.0000000 30.0000000 32.0000000 48.5000000
QRSTOTAL 53.0000000 291.0606061 52.0000000 52.0000000 65.0000000 101.0000000
ABAIX040uV 20.0000000 25.9015152 17.0000000 17.0000000 21.0000000 28.0000000
ULTIMOS40ms 124.0000000 1397.61 38.0000000 38.0000000 52.0000000 127.0000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
QRSPADRAO 51.0000000 54.0000000 8.0000000 38.8903343 48.1096657
QRSTOTAL 101.0000000 105.0000000 32.0000000 73.3269431 95.0063902
ABAIX040uV 28.0000000 37.0000000 6.0000000 22.1830460 28.6502874
ULTIMOS40ms 143.0000000 162.0000000 53.5000000 76.0803109 123.5863558
----------------------------------------------- SEXO=M - - - s oo e
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
QRSPADRAO 45.7500000 12 17.0110519 7.7825563 2.2466305 36.0000000 57.0000000
QRSTOTAL 86.1666667 12 14.1690962 12.2090379 3.5244457 67.0000000 102.0000000
ABAIX040uV 22.5000000 12 11.7588947 2.6457513 0.7637626 18.0000000 27.0000000
ULTIMOS40ms 108.1666667 12 26.1274829 28.2612273 8.1583136 58.0000000 143.0000000




Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
QRSPADRAO 21.0000000 60.5681818 36.0000000 36.0000000 37.0000000 52.5000000
QRSTOTAL 35.0000000 149.0606061 67.0000000 67.0000000 74.0000000 101.0000000
ABAIX040uV 9.0000000 7.0000000 18.0000000 18.0000000 19.0000000 24.0000000
ULTIMOS40ms 85.0000000 798.6969697 58.0000000 58.0000000 64.0000000 130.0000000
ENTRE SEXO 16:06 Tuesday, April 20, 2020 59
----------------------------------------------- SeXo=M ------- e
The SUMMARY Procedure
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
QRSPADRAO 57.0000000 57.0000000 14.0000000 40.8051997 50.6948003
QRSTOTAL 101.0000000 102.0000000 24.0000000 78.4094141 93.9239192
ABAIX040uV 24.0000000 27.0000000 3.5000000 20.8189698 24.1810302
ULTIMOS40ms 141.0000000 143.0000000 41.0000000 90.2103395 126.1229938
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The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable sexo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
QRSPADRAO F 12 38.89 43.5 48.11 5.1395 7.2551 12.318 2.0944
QRSPADRAO M 12 40.805 45.75 50.695 5.5131 7.7826 13.214  2.2466
QRSPADRAO Diff (1-2) -8.62 -2.25 4.1198 5.8186 7.5234 10.648 3.0714
QRSTOTAL F 12 73.327 84.167 95.006 12.086 17.06 28.967  4.9249
QRSTOTAL M 12 78.409 86.167 93.924 8.6488 12.209 20.729 3.5244
QRSTOTAL Diff (1-2) -14.56 -2 10.56 11.473 14.834 20.996 6.0561
ABAIX040uV F 12 22.183 25.417 28.65 3.6053 5.0894 8.6411 1.4692
ABAIX040uvV M 12 20.819 22.5 24.181 1.8742 2.6458 4.4922 0.7638
ABAIX040uV  Diff (1-2) -0.517 2.9167 6.3507 3.1369 4.056 5.7406 1.6558
ULTIMOS40ms F 12 76.08 99.833 123.59 26.483 37.385 63.474 10.792
ULTIMOS40ms M 12 90.21 108.17 126.12 20.02 28.261 47.984 8.1583
ULTIMOS40ms Diff (1-2) -36.39 -8.333 19.723 25.629 33.138 46.902 13.529
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
QRSPADRAO Pooled Equal 22 -0.73 0.4716
QRSPADRAO Satterthwaite Unequal 21.9 -0.73 0.4716
QRSTOTAL Pooled Equal 22 -0.33 0.7443
QRSTOTAL Satterthwaite Unequal 19.9 -0.33 0.7447
ABAIX040uV Pooled Equal 22 1.76 0.0921
ABAIX040uV Satterthwaite Unequal 16.5 1.76 0.0966
ULTIMOS40ms Pooled Equal 22 -0.62 0.5442



ULTIMOS40ms Satterthwaite Unequal 20.5 -0.62 0.5447

Equality of Variances

Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
QRSPADRAO Folded F 11 11 1.15 0.8201
QRSTOTAL Folded F 11 11 1.95 0.2823
ABAIX040uV Folded F 11 11 3.70 0.0400
ULTIMOS40ms Folded F 11 11 1.75 0.3674
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The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
QRSPADRAO CF 8 40.481 46.375 52.269 4.661 7.0496 14.348 2.4924
QRSPADRAO CcX 8 34.164 40.5 46.836 5.0105 7.5782 15.424  2.6793
QRSPADRAO Diff (1-2) -1.973 5.875 13.723 5.3582 7.3186 11.542  3.6593
QRSTOTAL CF 8 85.297 93.25 101.2 6.2898 9.5131 19.362 3.3634
QRSTOTAL CcX 8 61.889 68.75 75.611 5.4263  8.2071 16.704 2.9017
QRSTOTAL Diff (1-2) 14.973 24.5 34.027 6.5043 8.8842 14.011 4.4421
ABAIX040uV  CF 8 22.604 26.5 30.396 3.081 4.6599 9.4841 1.6475
ABAIX040uV  CX 8 18.567 21.75 24.933 2.5177  3.8079 7.7501 1.3463
ABAIX040uV  Diff (1-2) 0.1867 4.75 9.3133 3.1154  4.2552 6.7109 2.1276
ULTIMOS40ms CF 8 68.623 93.5 118.38 19.674 29.756 60.562 10.52
ULTIMOS40ms CX 8 61.691 91.125 120.56 23.278 35.207 71.656 12.448
ULTIMOS40ms Diff (1-2) -32.58 2.375 37.331 23.864 32.596 51.407 16.298
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
QRSPADRAO Pooled Equal 14 1.61 0.1307
QRSPADRAO Satterthwaite Unequal 13.9 1.61 0.1308
QRSTOTAL Pooled Equal 14 5.52 <.0001
QRSTOTAL Satterthwaite Unequal 13.7 5.52 <.0001
ABAIX040uV Pooled Equal 14 2.23 0.0424
ABAIX040uV Satterthwaite Unequal 13.5 2.23 0.0431
ULTIMOS40ms Pooled Equal 14 0.15 0.8862
ULTIMOS40ms Satterthwaite Unequal 13.6 0.15 0.8863
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
QRSPADRAO Folded F 7 7 1.16 0.8536
QRSTOTAL Folded F 7 7 1.34 0.7066
ABAIX040uV Folded F 7 7 1.50 0.6074
ULTIMOS40ms Folded F 7 7 1.40 0.6683
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The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
QRSPADRAO BU 8 41.347 47 52.653 4.4704 6.7612 13.761 2.3905
QRSPADRAO CF 8 40.481 46.375 52.269 4.661 7.0496 14.348 2.4924
QRSPADRAO Diff (1-2) -6.782 0.625 8.0319 5.0567 6.9069 10.893  3.4535
QRSTOTAL BU 8 86.253 93.5 100.75 5.7314  8.6685 17.643  3.0648
QRSTOTAL CF 8 85.297 93.25 101.2 6.2898 9.5131 19.362 3.3634
QRSTOTAL Diff (1-2) -9.509 0.25 10.009 6.6628 9.1006 14.353 4.5503
ABAIX040uV  BU 8 21.022 23.625 26.228 2.0588 3.1139 6.3377 1.1009
ABAIX040uV  CF 8 22.604 26.5 30.396 3.081 4.6599 9.4841 1.6475
ABAIX040uV  Diff (1-2) -7.125 -2.875 1.3749 2.9014 3.963 6.25 1.9815
ULTIMOS40ms BU 8 109.72 127.38 145.03 13.963 21.118 42.981 7.4664
ULTIMOS40ms CF 8 68.623 93.5 118.38 19.674 29.756 60.562 10.52
ULTIMOS40ms Diff (1-2) 6.2059 33.875 61.544 18.89  25.801 40.691 12.901
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
QRSPADRAO Pooled Equal 14 0.18 0.8590
QRSPADRAO Satterthwaite Unequal 14 0.18 0.8590
QRSTOTAL Pooled Equal 14 0.05 0.9570
QRSTOTAL Satterthwaite Unequal 13.9 0.05 0.9570
ABAIX040uV Pooled Equal 14 -1.45 0.1688
ABAIX040uV Satterthwaite Unequal 12.2 -1.45 0.1720
ULTIMOS40ms Pooled Equal 14 2.63 0.0199
ULTIMOS40ms Satterthwaite Unequal 12.6 2.63 0.0214
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
QRSPADRAO Folded F 7 7 1.09 0.9151
QRSTOTAL Folded F 7 7 1.20 0.8125
ABAIX040uV Folded F 7 7 2.24 0.3095
ULTIMOS40ms Folded F 7 7 1.99 0.3857
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The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
QRSPADRAO BU 8 41.347 47 52.653 4.4704 6.7612 13.761 2.3905

QRSPADRAO CcX 8 34.164 40.5 46.836 5.0105 7.5782 15.424 2.6793
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Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
SIS 135.8333333 24 8.5239317 11.5783406 2.3634189 120.0000000 160.0000000
DIAS 88.1250000 24 10.4233606 9.1855865 1.8750000 70.0000000 100.0000000
MEDIA 104.0000000 24 8.9529327 9.3110500 1.9006101 87.0000000 120.0000000
FC 147.7083333 24 9.8442211 14.5407349 2.9681151 122.0000000 182.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
SIS 40.0000000 134.0579710 120.0000000 120.0000000 120.0000000 142.5000000
DIAS 30.0000000 84.3750000 70.0000000 70.0000000 80.0000000 95.0000000
MEDIA 33.0000000 86.6956522 87.0000000 87.0000000 93.0000000 111.0000000
FC 60.0000000 211.4329710 122.0000000 130.0000000 130.0000000 157.5000000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

SIS 155.0000000 155.0000000 15.0000000 130.9442289 140.7224378

DIAS 100.0000000 100.0000000 15.0000000 84.2462670 92.0037330

MEDIA 115.0000000 118.0000000 13.5000000 100.0682884 107.9317116

FC 165.0000000 173.0000000 20.0000000 141.5683195 153.8483472
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---------------------------------------------- grupo=BU -------------- e
The SUMMARY Procedure
Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
SIS 131.2500000 8 6.3582702 8.3452296 2.9504842 120.0000000 140.0000000
DIAS 84.3750000 8 9.7308478 8.2104028 2.9028158 70.0000000 95.0000000
MEDIA 100.0000000 8 6.9282032 6.9282032 2.4494897 87.0000000 108.0000000
FC 140.2500000 8 6.9834675 9.7943132 3.4628126 122.0000000 152.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
SIS 20.0000000 69.6428571 120.0000000 120.0000000 120.0000000 137.5000000
DIAS 25.0000000 67.4107143 70.0000000 70.0000000 70.0000000 90.0000000
MEDIA 21.0000000 48.0000000 87.0000000 87.0000000 87.0000000 106.0000000
FC 30.0000000 95.9285714 122.0000000 122.0000000 122.0000000 146.0000000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

SIS 140.0000000 140.0000000 15.0000000 124.2732135 138.2267865



DIAS 95.0000000 95.0000000 10.0000000 77.5109315 91.2390685
MEDIA 108.0000000 108.0000000 9.5000000 94.2078772 105.7921228
FC 152.0000000 152.0000000 12.5000000 132.0617492 148.4382508
---------------------------------------------- OrupO=CF - ---- - e mm i e
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
SIS 147.5000000 8 5.7298594 8.4515425 2.9880715 135.0000000 160.0000000
DIAS 95.6250000 8 7.0912559 6.7810134 2.3974503 80.0000000 100.0000000
MEDIA 112.8750000 8 5.6118979 6.3344297 2.2395591 100.0000000 120.0000000
FC 162.8750000 8 7.2678070 11.8374406 4.1851673 142.0000000 182.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
SIS 25.0000000 71.4285714 135.0000000 135.0000000 135.0000000 155.0000000
DIAS 20.0000000 45.9821429 80.0000000 80.0000000 80.0000000 100.0000000
MEDIA 20.0000000 40.1250000 100.0000000 100.0000000 100.0000000 116.5000000
FC 40.0000000 140.1250000 142.0000000 142.0000000 142.0000000 169.0000000
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---------------------------------------------- OrupO=CF - ----m e m i
The SUMMARY Procedure
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
SIS 160.0000000 160.0000000 12.5000000 140.4343336 154.5656664
DIAS 100.0000000 100.0000000 5.0000000 89.9559309 101.2940691
MEDIA 120.0000000 120.0000000 6.5000000 107.5792842 118.1707158
FC 182.0000000 182.0000000 11.5000000 152.9786520 172.7713480
---------------------------------------------- OrUPO=CX - - - - s m oo e oo
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
SIS 128.7500000 8 6.1403450 7.9056942 2.7950850 120.0000000 140.0000000
DIAS 84.3750000 8 9.7308478 8.2104028 2.9028158 70.0000000 95.0000000
MEDIA 99.1250000 8 7.8964728 7.8273787 2.7673963 87.0000000 110.0000000
FC 140.0000000 8 5.7270266 8.0178373 2.8347335 130.0000000 150.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
SIS 20.0000000 62.5000000 120.0000000 120.0000000 120.0000000 135.0000000
DIAS 25.0000000 67.4107143 70.0000000 70.0000000 70.0000000 90.0000000



MEDIA 23.0000000 61.2678571 87.0000000 87.0000000 87.0000000 105.0000000
FC 20.0000000 64.2857143 130.0000000 130.0000000 130.0000000 147.5000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
SIS 140.0000000 140.0000000 15.0000000 122.1406743 135.3593257
DIAS 95.0000000 95.0000000 10.0000000 77.5109315 91.2390685
MEDIA 110.0000000 110.0000000 12.0000000 92.5811477 105.6688523
FC 150.0000000 150.0000000 15.0000000 133.2969203 146.7030797
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----------------------------------------------- SEXO=F -- oo
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
SIS 133.7500000 12 8.4535891 11.3066754 3.2639560 120.0000000 155.0000000
DIAS 86.6666667 12 10.8165792 9.3743687 2.7061471 70.0000000 100.0000000
MEDIA 102.3333333 12 9.2361217 9.4516313 2.7284509 87.0000000 115.0000000
FC 143.5000000 12 10.8182402 15.5241747 4.4814432 122.0000000 173.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
SIS 35.0000000 127.8409091 120.0000000 120.0000000 120.0000000 142.5000000
DIAS 30.0000000 87.8787879 70.0000000 70.0000000 80.0000000 95.0000000
MEDIA 28.0000000 89.3333333 87.0000000 87.0000000 93.0000000 110.0000000
FC 51.0000000 241.0000000 122.0000000 122.0000000 130.0000000 155.0000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
SIS 145.0000000 155.0000000 20.0000000 126.5660812 140.9339188
DIAS 95.0000000 100.0000000 15.0000000 80.7104770 92.6228564
MEDIA 115.0000000 115.0000000 16.0000000 96.3280533 108.3386133
FC 164.0000000 173.0000000 24.0000000 133.6364100 153.3635900
----------------------------------------------- SeXo=M ------- e
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
SIS 137.9166667 12 8.6704126 11.9579440 3.4519611 120.0000000 160.0000000
DIAS 89.5833333 12 10.2248674 9.1597770 2.6441999 70.0000000 100.0000000
MEDIA 105.6666667 12 8.7701081 9.2670809 2.6751758 87.0000000 120.0000000
FC 151.9166667 12 8.3897764 12.7454686 3.6792999 135.0000000 182.0000000




Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
SIS 40.0000000 142.9924242 120.0000000 120.0000000 120.0000000 142.5000000
DIAS 30.0000000 83.9015152 70.0000000 70.0000000 80.0000000 97.5000000
MEDIA 33.0000000 85.8787879 87.0000000 87.0000000 98.0000000 112.5000000
FC 47.0000000 162.4469697 135.0000000 135.0000000 140.0000000 158.5000000
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----------------------------------------------- SeXo=M ------- e
The SUMMARY Procedure
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
SIS 155.0000000 160.0000000 10.0000000 130.3189515 145.5143818
DIAS 100.0000000 100.0000000 12.5000000 83.7634887 95.4031780
MEDIA 118.0000000 120.0000000 12.5000000 99.7786444 111.5546889
FC 165.0000000 182.0000000 13.5000000 143.8185823 160.0147511
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The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable sexo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
SIS F 12 126.57 133.75 140.93 8.0096 11.307 19.197 3.264
SIS M 12 130.32 137.92 145.51 8.4709 11.958 20.303 3.452
SIS Diff (1-2) -14.02 -4.167 5.6857 8.9999 11.637 16.47  4.7507
DIAS F 12 80.71 86.667 92.623 6.6408 9.3744 15.917 2.7061
DIAS M 12 83.763 89.583 95.403 6.4887 9.1598 15.552  2.6442
DIAS Diff (1-2) -10.76 -2.917 4.9299 7.1676  9.2677 13.117  3.7835
MEDIA F 12 96.328 102.33 108.34 6.6955 9.4516 16.048 2.7285
MEDIA M 12 99.779 105.67 111.55 6.5648 9.2671 15.734  2.6752
MEDIA Diff (1-2) -11.26 -3.333 4.5912 7.2388 9.3598 13.247  3.8211
FC F 12 133.64 143.5 153.36 10.997 15.524 26.358 4.4814
FC M 12 143.82 151.92 160.01 9.0288 12.745 21.64 3.6793
FC Diff (1-2) -20.44 -8.417 3.6083 10.984 14.203 20.102 5.7983
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
SIS Pooled Equal 22 -0.88 0.3899
SIS Satterthwaite Unequal 21.9 -0.88 0.3900
DIAS Pooled Equal 22 -0.77 0.4490
DIAS Satterthwaite Unequal 22 -0.77 0.4490
MEDIA Pooled Equal 22 -0.87 0.3924
MEDIA Satterthwaite Unequal 22 -0.87 0.3924
FC Pooled Equal 22 -1.45 0.1607



FC Satterthwaite Unequal 21.2 -1.45 0.1613

Equality of Variances

Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
SIS Folded F 11 11 1.12 0.8560
DIAS Folded F 11 11 1.05 0.9402
MEDIA Folded F 11 11 1.04 0.9490
FC Folded F 11 11 1.48 0.5238
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The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
SIS CF 8 140.43 147.5 154.57 5.5879 8.4515 17.201 2.9881
SIS CX 8 122.14 128.75 135.36 5.227  7.9057 16.09 2.7951
SIS Diff (1-2) 9.9744 18.75 27.526 5.9911 8.1832 12.906 4.0916
DIAS CF 8 89.956 95.625 101.29 4.4834 6.781 13.801 2.3975
DIAS CX 8 77.511 84.375 91.239 5.4285 8.2104 16.71 2.9028
DIAS Diff (1-2) 3.1752 11.25 19.325 5.5127  7.5297 11.875 3.7649
MEDIA CF 8 107.58 112.88 118.17 4.1882 6.3344 12.892 2.2396
MEDIA CX 8 92.581 99.125 105.67 5.1753 7.8274 15.931 2.7674
MEDIA Diff (1-2) 6.1144 13.75 21.386 5.2128 7.1201 11.229  3.5601
FC CF 8 152.98 162.88 172.77 7.8266 11.837 24.092 4.1852
FC cX 8 133.3 140 146.7 5.3012 8.0178 16.318 2.8347
FC Diff (1-2) 12.033 22.875 33.717 7.4016 10.11 15.944  5.0548
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
SIS Pooled Equal 14 4.58 0.0004
SIS Satterthwaite Unequal 13.9 4.58 0.0004
DIAS Pooled Equal 14 2.99 0.0098
DIAS Satterthwaite Unequal 13.5 2.99 0.0101
MEDIA Pooled Equal 14 3.86 0.0017
MEDIA Satterthwaite Unequal 13.4 3.86 0.0019
FC Pooled Equal 14 4.53 0.0005
FC Satterthwaite Unequal 12.3 4.53 0.0007
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
SIS Folded F 7 7 1.14 0.8647
DIAS Folded F 7 7 1.47 0.6263
MEDIA Folded F 7 7 1.53 0.5903
FC Folded F 7 7 2.18 0.3256



CF X BU 16:06 Tuesday, April 20, 2020 53

The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
SIS BU 8 124.27 131.25 138.23 5.5177  8.3452 16.985 2.9505
SIS CF 8 140.43 147.5 154 .57 5.5879 8.4515 17.201 2.9881
SIS Diff (1-2) -25.26 -16.25 -7.243 6.1488 8.3986 13.245 4.1993
DIAS BU 8 77.511 84.375 91.239 5.4285 8.2104 16.71 2.9028
DIAS CF 8 89.956 95.625 101.29 4.4834 6.781 13.801 2.3975
DIAS Diff (1-2) -19.32 -11.25 -3.175 5.5127  7.5297 11.875 3.7649
MEDIA BU 8 94.208 100 105.79 4.5807 6.9282 14.101 2.4495
MEDIA CF 8 107.58 112.88 118.17 4.1882 6.3344 12.892 2.2396
MEDIA Diff (1-2) -19.99 -12.88 -5.756 4.8598 6.638 10.469 3.319
FC BU 8 132.06 140.25 148.44 6.4757 9.7943 19.934  3.4628
FC CF 8 152.98 162.88 172.77 7.8266 11.837 24.092 4.1852
FC Diff (1-2) -34.28 -22.63 -10.97 7.9538 10.864 17.134 5.432
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
SIS Pooled Equal 14 -3.87 0.0017
SIS Satterthwaite Unequal 14 -3.87 0.0017
DIAS Pooled Equal 14 -2.99 0.0098
DIAS Satterthwaite Unequal 13.5 -2.99 0.0101
MEDIA Pooled Equal 14 -3.88 0.0017
MEDIA Satterthwaite Unequal 13.9 -3.88 0.0017
FC Pooled Equal 14 -4.17 0.0010
FC Satterthwaite Unequal 13.5 -4.17 0.0010
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
SIS Folded F 7 7 1.03 0.9742
DIAS Folded F 7 7 1.47 0.6263
MEDIA Folded F 7 7 1.20 0.8192
FC Folded F 7 7 1.46 0.6295
CX X BU 16:06 Tuesday, April 20, 2020 54
The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
SIS BU 8 124.27 131.25 138.23 5.5177  8.3452 16.985 2.9505

SIS CcX 8 122.14 128.75 135.36 5.227 7.9057 16.09 2.7951



SIS
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MEDIA
MEDIA
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146.7
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14
14
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Equality of Variances

-6.217 2.5
8 77.511 84.375
8 77.511 84.375
-8.805 0
8 94.208 100
8 92.581 99.125
-7.052 0.875
8 132.06 140.25
8 133.3 140
-9.348 0.25
T-Tes
Method Varianc
Pooled Equal
Satterthwaite Unequal
Pooled Equal
Satterthwaite Unequal
Pooled Equal
Satterthwaite Unequal
Pooled Equal
Satterthwaite Unequal
Method Num DF
Folded F 7
Folded F 7
Folded F 7
Folded F 7

Den DF
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5.951 8
.4285 8
.4285 8
.0111 8
.5807 6
.1753 7
.4115 7
.4757 9
.3012 8
.5527 8
t Value
0.62
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0.00
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0.24
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0.06
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1.00
1.28
1.49
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.2104 16.71
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.8274 15.931
.3915 11.657
.7943 19.934
.0178 16.318
.9503 14.115
Pr > |t
0.5483
0.5484
1.0000
1.0000
0.8163
0.8163
0.9562
0.9563
Pr > F
0.8901
1.0000
0.7557
0.6105
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.0642
.9028
.9028
.1052
. 4495
. 7674
.6957
. 4628
.8347
. 4751
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The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ECS -20.0254167 24 -19.2743902 3.8597769 0.7878737 -26.1100000 -12.8200000
ECSR -2.1954167 24 -28.8317770 0.6329776 0.1292060 -4.0100000 -1.3200000
EPCS -8.8683333 24 -22.2757053 1.9754838 0.4032439 -11.5200000 -4.7600000
EPCSR -0.9379167 24 -22.8088113 0.2139276 0.0436678 -1.2400000 -0.5500000
RS 26.5087500 24 34.0434949 9.0245050 1.8421194 16.0500000 47 .5700000
RSR 2.2087500 24 29.1061849 0.6428829 0.1312279 1.3300000 3.4700000
LS -16.3237500 24 -17.0895635 2.7896576 0.5694365 -21.1900000 -12.2300000
LSR -1.3470833 24 -50.8042198 0.6843752 0.1396975 -2.0600000 1.6200000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ECS 13.2900000 14.8978781 -26.1100000 -25.6300000 -25.2200000 -17.6100000
ECSR 2.6900000 0.4006607 -4.0100000 -3.0900000 -2.8800000 -1.6550000
EPCS 6.7600000 3.9025362 -11.5200000 -11.4500000 -11.4500000 -7.1100000
EPCSR 0.6900000 0.0457650 -1.2400000 -1.2200000 -1.2000000 -0.7600000
RS 31.5200000 81.4416897 16.0500000 16.6800000 17.2400000 32.1900000
RSR 2.1400000 0.4132984 1.3300000 1.3700000 1.4600000 2.8700000
LS 8.9600000 7.7821897 -21.1900000 -20.5200000 -19.9600000 -13.2900000
LSR 3.6800000 0.4683694 -2.0600000 -2.0300000 -1.7100000 -1.2600000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ECS -14.1200000 -13.0000000 5.2000000 -21.6552575 -18.3955758
ECSR -1.4700000 -1.4600000 0.9550000 -2.4626997 -1.9281337
EPCS -6.0200000 -5.8600000 3.3650000 -9.7025070 -8.0341597
EPCSR -0.6600000 -0.5800000 0.3700000 -1.0282504 -0.8475829
RS 40.2100000 44 ,2900000 13.4200000 22.6980358 30.3194642
RSR 3.0300000 3.1000000 1.1800000 1.9372844 2.4802156
LS -12.9000000 -12.6800000 4.9500000 -17.5017191 -15.1457809
LSR -1.0800000 -1.0300000 0.3700000 -1.6360696 -1.0580970
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-------------------------------------------- grupo=BU ------------ e
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ECS -21.9612500 8 -9.4400099 2.0731442 0.7329672 -26.1100000 -19.7000000
ECSR -2.1887500 8 -15.3591465 0.3361733 0.1188552 -2.6900000 -1.6000000
EPCS -9.7325000 8 -16.3619447 1.5924263 0.5630077 -11.5200000 -6.8000000
EPCSR -1.0100000 8 -18.8304829 0.1901879 0.0672416 -1.2200000 -0.6600000
RS 28.6362500 8 32.0115728 9.1669140 3.2409935 16.0500000 44 ,2900000
RSR 2.2362500 8 29.8763110 0.6681090 0.2362122 1.4600000 3.1000000



LS -14.5887500 8 -15.2967661 2.2316070 0.7889922 -18.0300000 -12.2300000
LSR -1.0300000 8 -105.2683562 1.0842641 0.3833452 -1.6500000 1.6200000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ECS 6.4100000 4.2979268 -26.1100000 -26.1100000 -26.1100000 -20.3450000
ECSR 1.0900000 0.1130125 -2.6900000 -2.6900000 -2.6900000 -2.0150000
EPCS 4.7200000 2.5358214 -11.5200000 -11.5200000 -11.5200000 -9.0700000
EPCSR 0.5600000 0.0361714 -1.2200000 -1.2200000 -1.2200000 -0.8850000
RS 28.2400000 84.0323125 16.0500000 16.0500000 16.0500000 34.0050000
RSR 1.6400000 0.4463696 1.4600000 1.4600000 1.4600000 2.9500000
LS 5.8000000 4.9800696 -18.0300000 -18.0300000 -18.0300000 -13.0000000
LSR 3.2700000 1.1756286 -1.6500000 -1.6500000 -1.6500000 -1.1900000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

ECS -19.7000000 -19.7000000 2.4650000 -23.6944419 -20.2280581

ECSR -1.6000000 -1.6000000 0.3750000 -2.4697979 -1.9077021

EPCS -6.8000000 -6.8000000 2.2050000 -11.0638017 -8.4011983

EPCSR -0.6600000 -0.6600000 0.2600000 -1.1690010 -0.8509990

RS 44.2900000 44.2900000 9.6050000 20.9725181 36.2999819

RSR 3.1000000 3.1000000 1.2450000 1.6776969 2.7948031

LS -12.2300000 -12.2300000 3.5250000 -16.4544201 -12.7230799

LSR 1.6200000 1.6200000 0.3450000 -1.9364674 -0.1235326
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-------------------------------------------- grupo=CF - ---- e oo

The SUMMARY Procedure
Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ECS -21.7875000 8 -16.5718988 3.6106024 1.2765407 -25.6300000 -16.3000000
ECSR -2.8125000 8 -19.7377944 0.5551255 0.1962665 -4.0100000 -2.2700000
EPCS -9.2650000 8 -19.3295377 1.7908817 0.6331723 -11.4500000 -6.7100000
EPCSR -1.0837500 8 -11.9286583 0.1292768 0.0457063 -1.2400000 -0.8700000
RS 28.5050000 8 35.8075482 10.2069416 3.6086988 17.7400000 47.5700000
RSR 2.6487500 8 20.5891605 0.5453554 0.1928122 1.8900000 3.4700000
LS -18.8512500 8 -8.7767199 1.6545214 0.5849617 -21.1900000 -16.6600000
LSR -1.7287500 8 -11.8726310 0.2052481 0.0725662 -2.0600000 -1.5100000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ECS 9.3300000 13.0364500 -25.6300000 -25.6300000 -25.6300000 -18.4300000
ECSR 1.7400000 0.3081643 -4.0100000 -4.0100000 -4.0100000 -2.4100000
EPCS 4.7400000 3.2072571 -11.4500000 -11.4500000 -11.4500000 -7.5050000
EPCSR 0.3700000 0.0167125 -1.2400000 -1.2400000 -1.2400000 -0.9850000
RS 29.8300000 104.1816571 17.7400000 17.7400000 17.7400000 34.2100000



RSR 1.5800000 0.2974125 1.8900000 1.8900000 1.8900000 3.0050000

LS 4.5300000 2.7374411 -21.1900000 -21.1900000 -21.1900000 -17.6000000
LSR 0.5500000 0.0421268 -2.0600000 -2.0600000 -2.0600000 -1.5900000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

ECS -16.3000000 -16.3000000 6.3300000 -24.8060392 -18.7689608

ECSR -2.2700000 -2.2700000 0.5750000 -3.2765965 -2.3484035

EPCS -6.7100000 -6.7100000 3.1900000 -10.7622145 -7.7677855

EPCSR -0.8700000 -0.8700000 0.1950000 -1.1918281 -0.9756719

RS 47.5700000 47.5700000 14.3350000 19.9717833 37.0382167

RSR 3.4700000 3.4700000 0.8050000 2.1928215 3.1046785

LS -16.6600000 -16.6600000 2.6400000 -20.2344645 -17.4680355

LSR -1.5100000 -1.5100000 0.2800000 -1.9003417 -1.5571583
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-------------------------------------------- OrUPO=CX - - - - s m i m oo e oo

The SUMMARY Procedure

Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ECS -16.3275000 8 -17.4915935 2.8559399 1.0097272 -20.7900000 -12.8200000
ECSR -1.5850000 8 -11.6676606 0.1849324 0.0653835 -1.8400000 -1.3200000
EPCS -7.6075000 8 -27.0333574 2.0565627 0.7271047 -10.4300000 -4.7600000
EPCSR -0.7200000 8 -15.8183583 0.1138922 0.0402670 -0.8700000 -0.5500000
RS 22.3850000 8 31.6573159 7.0864902 2.5054526 16.6800000 37.4400000
RSR 1.7412500 8 21.6639974 0.3772244 0.1333689 1.3300000 2.4500000
LS -15.5312500 8 -16.2804991 2.5285650 0.8939827 -19.2700000 -12.6800000
LSR -1.2825000 8 -14.5918231 0.1871401 0.0661640 -1.5400000 -1.0300000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ECS 7.9700000 8.1563929 -20.7900000 -20.7900000 -20.7900000 -13.5600000
ECSR 0.5200000 0.0342000 -1.8400000 -1.8400000 -1.8400000 -1.4650000
EPCS 5.6700000 4.2294500 -10.4300000 -10.4300000 -10.4300000 -5.9400000
EPCSR 0.3200000 0.0129714 -0.8700000 -0.8700000 -0.8700000 -0.6200000
RS 20.7600000 50.2183429 16.6800000 16.6800000 16.6800000 25.7650000
RSR 1.1200000 0.1422982 1.3300000 1.3300000 1.3300000 1.9450000
LS 6.5900000 6.3936411 -19.2700000 -19.2700000 -19.2700000 -13.2250000
LSR 0.5100000 0.0350214 -1.5400000 -1.5400000 -1.5400000 -1.1100000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

ECS -12.8200000 -12.8200000 4.7400000 -18.7151255 -13.9398745

ECSR -1.3200000 -1.3200000 0.2950000 -1.7396074 -1.4303926

EPCS -4.7600000 -4.7600000 3.4500000 -9.3268294 -5.8881706



EPCSR -0.5500000 -0.5500000 0.1750000 -0.8152162 -0.6247838
RS 37.4400000 37.4400000 8.3550000 16.4605460 28.3094540
RSR 2.4500000 2.4500000 0.5050000 1.4258825 2.0566175
LS -12.6800000 -12.6800000 4.3250000 -17.6451833 -13.4173167
LSR -1.0300000 -1.0300000 0.3150000 -1.4389531 -1.1260469
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--------------------------------------------- SEXO0=F -----i e
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ECS -20.8716667 12 -16.2959673 3.4012400 0.9818534 -25.2200000 -12.8200000
ECSR -2.3216667 12 -33.4086954 0.7756385 0.2239076 -4.0100000 -1.4700000
EPCS -9.5716667 12 -13.8180765 1.3226202 0.3818076 -11.5200000 -6.8000000
EPCSR -0.9608333 12 -20.3776034 0.1957948 0.0565211 -1.2400000 -0.6600000
RS 27.4133333 12 39.4736978 10.8210564 3.1237699 16.0500000 47.5700000
RSR 2.2425000 12 30.7572576 0.6897315 0.1991083 1.3700000 3.0300000
LS -16.9925000 12 -16.9141808 2.8741422 0.8296934 -21.1900000 -12.2300000
LSR -1.1541667 12 -77.9612350 0.8998026 0.2597506 -1.7100000 1.6200000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ECS 12.4000000 11.5684333 -25.2200000 -25.2200000 -24.3000000 -19.1650000
ECSR 2.5400000 0.6016152 -4.0100000 -4.0100000 -3.0900000 -1.7050000
EPCS 4.7200000 1.7493242 -11.5200000 -11.5200000 -10.8700000 -8.7650000
EPCSR 0.5800000 0.0383356 -1.2400000 -1.2400000 -1.1600000 -0.7950000
RS 31.5200000 117.0952606 16.0500000 16.0500000 16.6800000 34.2100000
RSR 1.6600000 0.4757295 1.3700000 1.3700000 1.4600000 2.9250000
LS 8.9600000 8.2606932 -21.1900000 -21.1900000 -20.5200000 -14.8400000
LSR 3.3300000 0.8096447 -1.7100000 -1.7100000 -1.6700000 -1.1900000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ECS -17.9700000 -12.8200000 4.1300000 -23.0327114 -18.7106219
ECSR -1.4900000 -1.4700000 1.1150000 -2.8144839 -1.8288494
EPCS -7.9500000 -6.8000000 1.7100000 -10.4120195 -8.7313139
EPCSR -0.7500000 -0.6600000 0.3350000 -1.0852354 -0.8364312
RS 44.2900000 47.5700000 15.8350000 20.5379621 34.2887045
RSR 3.0300000 3.0300000 1.3900000 1.8042655 2.6807345
LS -13.0700000 -12.2300000 4.3650000 -18.8186428 -15.1663572
LSR -1.0300000 1.6200000 0.4050000 -1.7258740 -0.5824594
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--------------------------------------------- SeX0=M ------ i

The SUMMARY Procedure



Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ECS -19.1791667 12 -22.1328786 4.2449017 1.2253976 -26.1100000 -13.0000000
ECSR -2.0691667 12 -21.6862484 0.4487246 0.1295356 -2.6700000 -1.3200000
EPCS -8.1650000 12 -28.2785677 2.3089451 0.6665350 -11.4500000 -4.7600000
EPCSR -0.9150000 12 -25.9108814 0.2370846 0.0684404 -1.2200000 -0.5500000
RS 25.6041667 12 28.0026256 7.1698389 2.0697542 17.2400000 40.2100000
RSR 2.1750000 12 28.5633288 0.6212524 0.1793401 1.3300000 3.4700000
LS -15.6550000 12 -16.9430286 2.6524311 0.7656909 -19.5500000 -12.6800000
LSR -1.5400000 12 -19.3145230 0.2974437 0.0858646 -2.0600000 -1.0800000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ECS 13.1100000 18.0191902 -26.1100000 -26.1100000 -25.6300000 -16.1700000
ECSR 1.3500000 0.2013538 -2.6700000 -2.6700000 -2.5500000 -1.6450000
EPCS 6.6900000 5.83312273 -11.4500000 -11.4500000 -11.4500000 -6.3650000
EPCSR 0.6700000 0.0562091 -1.2200000 -1.2200000 -1.2000000 -0.7100000
RS 22.9700000 51.4065902 17.2400000 17.2400000 17.7400000 27.1200000
RSR 2.1400000 0.3859545 1.3300000 1.3300000 1.5100000 2.5000000
LS 6.8700000 7.0353909 -19.5500000 -19.5500000 -19.2700000 -13.1500000
LSR 0.9800000 0.0884727 -2.0600000 -2.0600000 -2.0300000 -1.3800000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ECS -14.1200000 -13.0000000 5.9750000 -21.8762485 -16.4820848
ECSR -1.4600000 -1.3200000 0.7650000 -2.3542727 -1.7840606
EPCS -5.8600000 -4.7600000 3.8500000 -9.6320337 -6.6979663
EPCSR -0.5800000 -0.5500000 0.4250000 -1.0656363 -0.7643637
RS 37.4400000 40.2100000 7.2450000 21.0486684 30.1596650
RSR 3.1000000 3.4700000 0.6150000 1.7802751 2.5697249
LS -12.9000000 -12.6800000 4.5150000 -17.3402743 -13.9697257
LSR -1.1400000 -1.0800000 0.2800000 -1.7289867 -1.3510133
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The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable sexo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ECS F 12 -23.03 -20.87 -18.71 2.4094 3.4012 5.7749 0.9819
ECS M 12 -21.88 -19.18 -16.48 3.0071 4.2449 7.2073 1.2254
ECS Diff (1-2) -4.949 -1.692 1.564 2.9747  3.8463 5.4438 1.5702
ECSR F 12 -2.814 -2.322 -1.829 0.5495 0.7756 1.3169 0.2239
ECSR M 12 -2.354 -2.069 -1.784 0.3179  0.4487 0.7619 0.1295
ECSR Diff (1-2) -0.789 -0.253 0.284 0.49 0.6336 0.8968 0.2587
EPCS F 12 -10.41 -9.572 -8.731 0.9369 1.3226 2.2456 0.3818
EPCS M 12 -9.632 -8.165 -6.698 1.6356 2.3089 3.92083 0.6665
EPCS Diff (1-2) -3 -1.407 0.1864 1.4552 1.8816 2.6631 0.7681



EPCSR F 12 -1.085 -0.961 -0.836 0.1387 0.1958 0.3324 0.0565
EPCSR M 12 -1.066 -0.915 -0.764 0.1679 0.2371 0.4025 0.0684
EPCSR Diff (1-2) -0.23 -0.046 0.1382 0.1682 0.2174 0.3077 0.0888
RS F 12 20.538 27.413 34.289 7.6656 10.821 18.373 3.1238
RS M 12 21.049 25.604 30.16 5.0791 7.1698 12.174 2.0698
RS Diff (1-2) -5.962 1.8092 9.5805 7.0989 9.1788 12.991 3.7472
RSR F 12 1.8043 2.2425 2.6807 0.4886 0.6897 1.1711 0.1991
RSR M 12 1.7803 2.175 2.5697 0.4401 0.6213 1.0548 0.1793
RSR Diff (1-2) -0.488 0.0675 0.6232 0.5076 0.6564 0.929 0.268
LS F 12 -18.82 -16.99 -15.17 2.036 2.8741 4.8799 0.8297
LS M 12 -17.34 -15.66 -13.97 1.879 2.6524 4.5035 0.7657
LS Diff (1-2) -3.679 -1.338 1.0039 2.1388 2.7655 3.9142 1.129
LSR F 12 -1.726 -1.154 -0.582 0.6374 0.8998 1.5278 0.2598
LSR M 12 -1.729 -1.54 -1.351 0.2107 0.2974 0.505 0.0859
LSR Diff (1-2) -0.182 0.3858 0.9532 0.5183 0.6701 0.9485 0.2736
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
ECS Pooled Equal 22 -1.08 0.2928
ECS Satterthwaite Unequal 21 -1.08 0.2933
ECSR Pooled Equal 22 -0.98 0.3396
ECSR Satterthwaite Unequal 17.6 -0.98 0.3422
EPCS Pooled Equal 22 -1.83 0.0806
EPCS Satterthwaite Unequal 17.5 -1.83 0.0841
EPCSR Pooled Equal 22 -0.52 0.6108
EPCSR Satterthwaite Unequal 21.2 -0.52 0.6109
RS Pooled Equal 22 0.48 0.6340
RS Satterthwaite Unequal 19.1 0.48 0.6347
RSR Pooled Equal 22 0.25 0.8035
RSR Satterthwaite Unequal 21.8 0.25 0.8035
LS Pooled Equal 22 -1.18 0.2488
LS Satterthwaite Unequal 21.9 -1.18 0.2489
LSR Pooled Equal 22 1.41 0.1724
LSR Satterthwaite Unequal 13.4 1.41 0.1813
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The TTEST Procedure
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
ECS Folded F 11 11 1.56 0.4743
ECSR Folded F 11 11 2.99 0.0829
EPCS Folded F 11 11 3.05 0.0778
EPCSR Folded F 11 11 1.47 0.5362
RS Folded F 11 11 2.28 0.1879
RSR Folded F 11 11 1.23 0.7348
LS Folded F 11 11 1.17 0.7948
LSR Folded F 11 11 9.15 0.0009
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The TTEST Procedure



Statistics

Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ECS CF 8 -24.81 -21.79 -18.77 2.3872 3.6106 7.3486 1.2765
ECS cX 8 -18.72 -16.33 -13.94 1.8883 2.8559 5.8126 1.0097
ECS Diff (1-2) -8.951 -5.46 -1.969 2.3832 3.2552 5.1338 1.6276
ECSR CF 8 -3.277 -2.813 -2.348 0.367 0.5551 1.1298 0.1963
ECSR CX 8 -1.74 -1.585 -1.43 0.1223 0.1849 0.3764 0.0654
ECSR Diff (1-2) -1.671 -1.228 -0.784 0.3029 0.4137 0.6525 0.2069
EPCS CF 8 -10.76 -9.265 -7.768 1.1841 1.7909 3.6449 0.6332
EPCS cX 8 -9.327 -7.608 -5.888 1.3597 2.0566 4.1857 0.7271
EPCS Diff (1-2) -3.725 -1.658 0.4104 1.4118 1.9283 3.0411 0.9642
EPCSR CF 8 -1.192 -1.084 -0.976 0.0855 0.1293 0.2631 0.0457
EPCSR cX 8 -0.815 -0.72 -0.625 0.0753 0.1139 0.2318 0.0403
EPCSR Diff (1-2) -0.494 -0.364 -0.233 0.0892 0.1218 0.1921 0.0609
RS CF 8 19.972 28.505 37.038 6.7486 10.207 20.774  3.6087
RS cX 8 16.461 22.385 28.309 4.6854  7.0865 14.423 2.5055
RS Diff (1-2) -3.302 6.12 15.542 6.4327 8.7864 13.857 4.3932
RSR CF 8 2.1928 2.6488 3.1047 0.3606 0.5454 1.1099 0.1928
RSR CX 8 1.4259 1.7413 2.0566 0.2494 0.3772 0.7678 0.1334
RSR Diff (1-2) 0.4047 0.9075 1.4103 0.3433 0.4689 0.7395 0.2344
LS CF 8 -20.23 -18.85 -17.47 1.0939 1.6545 3.3674 0.585
LS CX 8 -17.65 -15.53 -13.42 1.6718 2.5286 5.1463 0.894
LS Diff (1-2) -5.611 -3.32 -1.029 1.5643 2.1367 3.3698 1.0684
LSR CF 8 -1.9 -1.729 -1.557 0.1357 0.2052 0.4177 0.0726
LSR CX 8 -1.439 -1.283 -1.126 0.1237 0.1871 0.3809 0.0662
LSR Diff (1-2) -0.657 -0.446 -0.236 0.1438 0.1964 0.3097 0.0982
T-Tests

Variable Method Variances DF t Value Pr > |t

ECS Pooled Equal 14 -3.35 0.0047

ECS Satterthwaite Unequal 13.3 -3.35 0.0050

ECSR Pooled Equal 14 -5.93 <.0001

ECSR Satterthwaite Unequal 8.53 -5.93 0.0003

EPCS Pooled Equal 14 -1.72 0.1076

EPCS Satterthwaite Unequal 13.7 -1.72 0.1080

EPCSR Pooled Equal 14 -5.97 <.0001

EPCSR Satterthwaite Unequal 13.8 -5.97 <.0001

RS Pooled Equal 14 1.39 0.1853

RS Satterthwaite Unequal 12.5 1.39 0.1879

RSR Pooled Equal 14 3.87 0.0017

RSR Satterthwaite Unequal 12.5 3.87 0.0021

LS Pooled Equal 14 -3.11 0.0077

LS Satterthwaite Unequal 12.1 -3.11 0.0090

LSR Pooled Equal 14 -4.54 0.0005

LSR Satterthwaite Unequal 13.9 -4.54 0.0005
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Equality of Variances

Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
ECS Folded F 7 7 1.60 0.5511
ECSR Folded F 7 7 9.01 0.0096
EPCS Folded F 7 7 1.32 0.7244
EPCSR Folded F 7 7 1.29 0.7466
RS Folded F 7 7 2.07 0.3565
RSR Folded F 7 7 2.09 0.3518
LS Folded F 7 7 2.34 0.2856
LSR Folded F 7 7 1.20 0.8137
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The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ECS BU 8 -23.69 -21.96 -20.23 1.3707 2.0731 4.2194 0.733
ECS CF 8 -24.81 -21.79 -18.77 2.3872 3.6106 7.3486 1.2765
ECS Diff (1-2) -3.331 -0.174 2.9834 2.1554 2.944 4.643 1.472
ECSR BU 8 -2.47 -2.189 -1.908 0.2223 0.3362 0.6842 0.1189
ECSR CF 8 -3.277 -2.813 -2.348 0.367 0.5551 1.1298 0.1963
ECSR Diff (1-2) 0.1316 0.6238 1.1159 0.336 0.4589 0.7237 0.2294
EPCS BU 8 -11.06 -9.733 -8.401 1.0529 1.5924 3.241 0.563
EPCS CF 8 -10.76 -9.265 -7.768 1.1841 1.7909 3.6449 0.6332
EPCS Diff (1-2) -2.285 -0.467 1.3497 1.2406 1.6946 2.6725 0.8473
EPCSR BU 8 -1.169 -1.01 -0.851 0.1257 0.1902 0.3871 0.0672
EPCSR CF 8 -1.192 -1.084 -0.976 0.0855 0.1293 0.2631 0.0457
EPCSR Diff (1-2) -0.101 0.0738 0.2481 0.1191 0.1626 0.2565 0.0813
RS BU 8 20.973 28.636 36.3 6.0609 9.1669 18.657 3.241
RS CF 8 19.972 28.505 37.038 6.7486 10.207 20.774  3.6087
RS Diff (1-2) -10.27 0.1312 10.534 7.1023 9.7009 15.299 4.8504
RSR BU 8 1.6777 2.2363 2.7948 0.4417 0.6681 1.3598 0.2362
RSR CF 8 2.1928 2.6488 3.1047 0.3606 0.5454 1.1099 0.1928
RSR Diff (1-2) -1.066 -0.413 0.2415 0.4465 0.6098 0.9618 0.3049
LS BU 8 -16.45 -14.59 -12.72 1.4755 2.2316 4.5419 0.789
LS CF 8 -20.23 -18.85 -17.47 1.0939 1.6545 3.3674 0.585
LS Diff (1-2) 2.1559 4.2625 6.3691 1.4382 1.9644 3.098 0.9822
LSR BU 8 -1.936 -1.03 -0.124 0.7169 1.0843 2.2068 0.3833
LSR CF 8 -1.9 -1.729 -1.557 0.1357 0.2052 0.4177 0.0726
LSR Diff (1-2) -0.138 0.6988 1.5355 0.5713 0.7803 1.2306 0.3902
T-Tests

Variable Method Variances DF t Value Pr > |t

ECS Pooled Equal 14 -0.12 0.9077

ECS Satterthwaite Unequal 11.2 -0.12 0.9081

ECSR Pooled Equal 14 2.72 0.0166

ECSR Satterthwaite Unequal 11.5 2.72 0.0193

EPCS Pooled Equal 14 -0.55 0.5898



EPCS Satterthwaite Unequal 13.8 -0.55 0.5899
EPCSR Pooled Equal 14 0.91 0.3797
EPCSR Satterthwaite Unequal 12.3 0.91 0.3817
RS Pooled Equal 14 0.03 0.9788
RS Satterthwaite Unequal 13.8 0.03 0.9788
RSR Pooled Equal 14 -1.35 0.1976
RSR Satterthwaite Unequal 13.5 -1.35 0.1984
LS Pooled Equal 14 4.34 0.0007
LS Satterthwaite Unequal 12.9 4.34 0.0008
LSR Pooled Equal 14 1.79 0.0949
LSR Satterthwaite Unequal 7.5 1.79 0.1136
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The TTEST Procedure
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
ECS Folded F 7 7 3.03 0.1664
ECSR Folded F 7 7 2.73 0.2091
EPCS Folded F 7 7 1.26 0.7645
EPCSR Folded F 7 7 2.16 0.3299
RS Folded F 7 7 1.24 0.7840
RSR Folded F 7 7 1.50 0.6054
LS Folded F 7 7 1.82 0.4481
LSR Folded F 7 7 27 .91 0.0003
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The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ECS BU 8 -23.69 -21.96 -20.23 1.3707 2.0731 4.2194 0.733
ECS CX 8 -18.72 -16.33 -13.94 1.8883 2.8559 5.8126 1.0097
ECS Diff (1-2) -8.31 -5.634 -2.958 1.827 2.4954 3.9355 1.2477
ECSR BU 8 -2.47 -2.189 -1.908 0.2223 0.3362 0.6842 0.1189
ECSR CX 8 -1.74 -1.585 -1.43 0.1223 0.1849 0.3764 0.0654
ECSR Diff (1-2) -0.895 -0.604 -0.313 0.1986 0.2713 0.4279 0.1357
EPCS BU 8 -11.06 -9.733 -8.401 1.0529 1.5924 3.241 0.563
EPCS cX 8 -9.8327 -7.608 -5.888 1.3597 2.0566 4.1857 0.7271
EPCS Diff (1-2) -4.097 -2.125 -0.153 1.3465 1.8392 2.9006 0.9196
EPCSR BU 8 -1.169 -1.01 -0.851 0.1257 0.1902 0.3871 0.0672
EPCSR CX 8 -0.815 -0.72 -0.625 0.0753 0.1139 0.2318 0.0403
EPCSR Diff (1-2) -0.458 -0.29 -0.122 0.1148 0.1568 0.2472 0.0784
RS BU 8 20.973 28.636 36.3 6.0609 9.1669 18.657 3.241
RS CX 8 16.461 22.385 28.309 4.6854 7.0865 14.423 2.5055
RS Diff (1-2) -2.535 6.2513 15.037 5.9983 8.193 12.921 4.0965
RSR BU 8 1.6777 2.2363 2.7948 0.4417 0.6681 1.3598 0.2362
RSR CX 8 1.4259 1.7413 2.0566 0.2494 0.3772 0.7678 0.1334
RSR Diff (1-2) -0.087 0.495 1.0768 0.3972 0.5425 0.8556 0.2713
LS BU 8 -16.45 -14.59 -12.72 1.4755 2.2316 4.5419 0.789
LS CX 8 -17.65 -15.53 -13.42 1.6718 2.5286 5.1463 0.894



LS Diff (1-2) -1.615 0.9425 3.4999 1.7459 2.3847 3.7609 1.1924

LSR BU 8 -1.936 -1.03 -0.124 0.7169 1.0843 2.2068 0.3833
LSR cX 8 -1.439 -1.283 -1.126 0.1237 0.1871 0.3809 0.0662
LSR Diff (1-2) -0.582 0.2525 1.0869 0.5696 0.778 1.227 0.389
T-Tests

Variable Method Variances DF t Value Pr > |t

ECS Pooled Equal 14 -4.52 0.0005

ECS Satterthwaite Unequal 12.8 -4.52 0.0006

ECSR Pooled Equal 14 -4.45 0.0005

ECSR Satterthwaite Unequal 10.9 -4.45 0.0010

EPCS Pooled Equal 14 -2.31 0.0366

EPCS Satterthwaite Unequal 13.2 -2.31 0.0377

EPCSR Pooled Equal 14 -3.70 0.0024

EPCSR Satterthwaite Unequal 11.4 -3.70 0.0033

RS Pooled Equal 14 1.53 0.1493

RS Satterthwaite Unequal 13.2 1.53 0.1507

RSR Pooled Equal 14 1.82 0.0894

RSR Satterthwaite Unequal 11.1 1.82 0.0952

LS Pooled Equal 14 0.79 0.4424

LS Satterthwaite Unequal 13.8 0.79 0.4426

LSR Pooled Equal 14 0.65 0.5268

LSR Satterthwaite Unequal 7.42 0.65 0.5359
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The TTEST Procedure

Equality of Variances

Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
ECS Folded F 7 7 1.90 0.4172
ECSR Folded F 7 7 3.30 0.1374
EPCS Folded F 7 7 1.67 0.5159
EPCSR Folded F 7 7 2.79 0.1995
RS Folded F 7 7 1.67 0.5132
RSR Folded F 7 7 3.14 0.1545
LS Folded F 7 7 1.28 0.7500
LSR Folded F 7 7 33.57 0.0001



The SUMMARY Procedure

GERAL

07:31 Sunday, July 18, 2020 1

Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum Range Variance
VOLS 1.0858333 24 23.4654820 0.2547960 0.0520100 0.6400000 1.6600000 1.0200000 0.0649210
VOL_S 0.5520833 24 29.9778363 0.1655026 0.0337831 0.2800000 1.0300000 0.7500000 0.0273911
EF 49.0091667 24 18.8914083 9.2585218 1.8898878 32.3800000 64.6600000 32.2800000 85.7202254
PALS 23.2170833 24 26.6727661 6.1926383 1.2640670 11.7200000 35.3600000 23.6400000 38.3487694
PACS 11.1745833 24 39.5077794 4.4148297 0.9011733 6.0300000 19.9500000 13.9200000 19.4907216
CSI 47.5012500 24 21.9254571 10.4148662 2.1259257 31.3000000 71.9200000 40.6200000 108.4694375
Quartile Lower 95%
Variable 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean
VOLS 0.6400000 0.7000000 0.7900000 1.2500000 1.3800000 1.5300000 0.3500000 0.9782424
VOL_S 0.2800000 0.3200000 0.3700000 0.6150000 0.7500000 0.7600000 0.2000000 0.4821977
EF 32.3800000 33.7000000 35.1100000 54.9950000 60.5000000 63.7900000 14.4500000 45.0996358
PALS 11.7200000 13.1200000 13.3100000 27.8800000 30.5000000 31.6600000 8.5100000 20.6021615
PACS 6.0300000 6.1300000 6.2400000 14.4950000 18.2300000 18.6900000 7.1000000 9.3103642
CSI 31.3000000 33.9300000 35.0000000 55.0650000 61.3400000 62.8100000 15.3300000 43.1034377
Upper 95%
Variable CL for Mean
VOLS 1.1934243
VOL_S 0.6219690
EF 52.9186975
PALS 25.8320052
PACS 13.0388024
CSI 51.8990623

ENTRE GRUPOS

Coeff of

The SUMMARY Procedure

07:31 Sunday, July 18, 2020 2



Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum Range Variance
VOLS 1.1550000 8 26.8298503 0.3098848 0.1095608 0.7000000 1.6600000 0.9600000 0.0960286
VOL_S 0.5787500 8 30.1607876 0.1745556 0.0617147 0.2800000 0.7600000 0.4800000 0.0304696
EF 50.0475000 8 19.3179934 9.6681727 3.4182153 33.7000000 63.7900000 30.0900000 93.4735643
PALS 24.7037500 8 24.9460251 6.1626037 2.1788094 17.2100000 31.6600000 14.4500000 37.9776839
PACS 12.7387500 8 34.6384819 4.4125096 1.5600577 6.7700000 18.6900000 11.9200000 19.4702411
CSI 50.8900000 8 18.6343948 9.4830435 3.3527622 38.7700000 61.3400000 22.5700000 89.9281143
Quartile Lower 95%
Variable 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean
VOLS 0.7000000 0.7000000 0.7000000 1.3250000 1.6600000 1.6600000 0.3950000 0.8959298
VOL_S 0.2800000 0.2800000 0.2800000 0.7300000 0.7600000 0.7600000 0.2600000 0.4328179
EF 33.7000000 33.7000000 33.7000000 56.9000000 63.7900000 63.7900000 12.2650000 41.9647053
PALS 17.2100000 17.2100000 17.2100000 30.1100000 31.6600000 31.6600000 11.4700000 19.5516844
PACS 6.7700000 6.7700000 6.7700000 16.4000000 18.6900000 18.6900000 7.1300000 9.0497996
CSI 38.7700000 38.7700000 38.7700000 59.4050000 61.3400000 61.3400000 18.3150000 42.9619772
Upper 95%
Variable CL for Mean
VOLS 1.4140702
VOL_S 0.7246821
EF 58.1302947
PALS 29.8558156
PACS 16.4277004
CSI 58.8180228
ENTRE GRUPOS 07:31 Sunday, July 18, 2020 3
----------------------------------------------------------- Lo T al¥] o To 61 S e e
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum Range Variance
VOLS 1.0512500 8 29.7502878 0.3127499 0.1105738 0.6400000 1.5300000 0.8900000 0.0978125
VOL_S 0.5237500 8 42.3374299 0.2217423 0.0783977 0.3200000 1.0300000 0.7100000 0.0491696
EF 50.2975000 8 18.6251951 9.3680075 3.3120908 32.3800000 60.4000000 28.0200000 87.7595643



PALS 25.1875000 8 21.1270965 5.3213874 1.8813946 18.9200000 35.3600000 16.4400000 28.3171643
PACS 12.6512500 8 38.5492013 4.8769558 1.7242643 6.4200000 19.9500000 13.5300000 23.7846982
CSI 49.1287500 8 26.4726045 13.0056597 4.5981951 33.9300000 71.9200000 37.9900000 169.1471839
Quartile Lower 95%
Variable 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean
VOLS 0.6400000 0.6400000 0.6400000 1.3350000 1.5300000 1.5300000 0.4950000 0.7897845
VOL_S 0.3200000 0.3200000 0.3200000 0.5500000 1.0300000 1.0300000 0.1600000 0.3383688
EF 32.3800000 32.3800000 32.3800000 56.1500000 60.4000000 60.4000000 10.8700000 42.4656497
PALS 18.9200000 18.9200000 18.9200000 27.2600000 35.3600000 35.3600000 6.7750000 20.7387088
PACS 6.4200000 6.4200000 6.4200000 16.4750000 19.9500000 19.9500000 8.1700000 8.5740129
CSI 33.9300000 33.9300000 33.9300000 58.4700000 71.9200000 71.9200000 17.9350000 38.2557464
Upper 95%
Variable CL for Mean
VOLS 1.3127155
VOL_S 0.7091312
EF 58.1293503
PALS 29.6362912
PACS 16.7284871
CSI 60.0017536
ENTRE GRUPOS 07:31 Sunday, July 18, 2020 4
----------------------------------------------------------- Lo Tl TT o To 63 G i
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum Range Variance
VOLS 1.0512500 8 10.0983186 0.1061586 0.0375327 0.9100000 1.2000000 0.2900000 0.0112696
VOL_S 0.5537500 8 16.7730007 0.0928805 0.0328382 0.3800000 0.7100000 0.3300000 0.0086268
EF 46.6825000 8 20.4462106 9.5448023 3.3745972 35.1100000 64.6600000 29.5500000 91.1032500
PALS 19.7600000 8 31.6392177 6.2519094 2.2103838 11.7200000 28.0200000 16.3000000 39.0863714
PACS 8.1337500 8 27.2986626 2.2204050 0.7850317 6.0300000 12.3000000 6.2700000 4.9301982
CSI 42.4850000 8 17.0409743 7.2398579 2.5596763 31.3000000 51.4500000 20.1500000 52.4155429




Quartile

Lower 95%

Variable 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean
VOLS 0.9100000 0.9100000 0.9100000 1.1400000 1.2000000 1.2000000 0.1850000 0.9624992
VOL_S 0.3800000 0.3800000 0.3800000 0.5900000 0.7100000 0.7100000 0.0600000 0.4761000
EF 35.1100000 35.1100000 35.1100000 51.9500000 64.6600000 64.6600000 11.7200000 38.7028456
PALS 11.7200000 11.7200000 11.7200000 24.3000000 28.0200000 28.0200000 11.0850000 14.5332729
PACS 6.0300000 6.0300000 6.0300000 9.4650000 12.3000000 12.3000000 3.2800000 6.2774450
CSI 31.3000000 31.3000000 31.3000000 47.0950000 51.4500000 51.4500000 11.4650000 36.4323273
Upper 95%
Variable CL for Mean
VOLS 1.1400008
VOL_S 0.6314000
EF 54.6621544
PALS 24.9867271
PACS 9.9900550
CSI 48.5376727
ENTRE SEXO 07:31 Sunday, July 18, 2020 5
------------------------------------------------------------ SeX0=F - ---- e e
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum Range Variance
VOLS 1.1083333 12 25.6925716 0.2847593 0.0822029 0.6400000 1.6600000 1.0200000 0.0810879
VOL_S 0.5241667 12 24.1244205 0.1264522 0.0365036 0.2800000 0.7100000 0.4300000 0.0159902
EF 52.2141667 12 15.9579071 8.3322882 2.4053244 35.1100000 63.7900000 28.6800000 69.4270265
PALS 24.3541667 12 25.5716213 6.2277553 1.7977981 11.7200000 35.3600000 23.6400000 38.7849356
PACS 12.2675000 12 35.8833292 4.4019874 1.2707443 6.0300000 18.6900000 12.6600000 19.3774932
CSI 49.8916667 12 20.1272030 10.0417970 2.8988171 35.0000000 62.8100000 27.8100000 100.8376879
Quartile Lower 95%
Variable 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean
VOLS 0.6400000 0.6400000 0.7000000 1.2650000 1.3700000 1.6600000 0.3400000 0.9274059
VOL_S 0.2800000 0.2800000 0.3200000 0.5950000 0.6200000 0.7100000 0.1250000 0.4438228



EF 35.1100000 35.1100000 40.5700000 58.7300000 60.5000000 63.7900000 10.2000000 46.9200833
PALS 11.7200000 11.7200000 19.8200000 28.2500000 31.6600000 35.3600000 7.4200000 20.3972398
PACS 6.0300000 6.0300000 7.3500000 16.4750000 18.2300000 18.6900000 8.2400000 9.4706106
CSI 35.0000000 35.0000000 36.2600000 59.4050000 61.3400000 62.8100000 18.8500000 43.5114132
Upper 95%
Variable CL for Mean
VOLS 1.2892608
VOL_S 0.6045105
EF 57.5082500
PALS 28.3110936
PACS 15.0643894
CSI 56.2719201
ENTRE SEXO 07:31 Sunday, July 18, 2020 6
------------------------------------------------------------ SEXO=M - - - - oo
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum Range Variance
VOLS 1.0633333 12 21.7628843 0.2314120 0.0668029 0.7900000 1.5300000 0.7400000 0.0535515
VOL_S 0.5800000 12 34.3020342 0.1989518 0.0574324 0.3700000 1.0300000 0.6600000 0.0395818
EF 45.8041667 12 20.4097186 9.3485015 2.6986799 32.3800000 64.6600000 32.2800000 87.3944811
PALS 22.0800000 12 28.1300152 6.2111074 1.7929923 13.1200000 30.5000000 17.3800000 38.5778545
PACS 10.0816667 12 42.9730929 4.3324040 1.2506573 6.1300000 19.9500000 13.8200000 18.7697242
CSI 45.1108333 12 23.6160572 10.6534002 3.0753717 31.3000000 71.9200000 40.6200000 113.4949356
Quartile Lower 95%
Variable 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean
VOLS 0.7900000 0.7900000 0.7900000 1.2050000 1.3800000 1.5300000 0.3050000 0.9163012
VOL_S 0.3700000 0.3700000 0.3800000 0.7300000 0.7600000 1.0300000 0.3250000 0.4535921
EF 32.3800000 32.3800000 33.7000000 52.6450000 54.7500000 64.6600000 12.4850000 39.8644122
PALS 13.1200000 13.1200000 13.3100000 27.8800000 29.1300000 30.5000000 10.5450000 18.1336507
PACS 6.1300000 6.1300000 6.2400000 13.1500000 14.5700000 19.9500000 6.5550000 7.3289885
CSI 31.3000000 31.3000000 33.9300000 48.4500000 54.1300000 71.9200000 9.5900000 38.3419858




Lower CL
Variable Sexo N Mean
VOLS F 12 0.9274
VOLS M 12 0.9163
VOLS Diff (1-2) -0.175
VOL_S F 12 0.4438
VOL_S M 12 0.4536
VOL_S Diff (1-2) -0.197
EF F 12 46.92
EF M 12 39.864
EF Diff (1-2) -1.087
PALS F 12 20.397
PALS M 12 18.134
PALS Diff (1-2) -2.992
PACS F 12 9.4706
PACS M 12 7.329
PACS Diff (1-2) -1.512
CSI F 12 43.511
CSI M 12 38.342
CSI Diff (1-2) -3.984

Mean

1.1083
1.0633
0.045
0.5242
0.58
-0.056
52.214
45.804
6.41
24.354
22.08
2.2742
12.268
10.082
2.1858
49.892
45.111
4.7808

Variable Method

Upper 95%

Variable CL for Mean
VOLS 1.2103655
VOL_S 0.7064079
EF 51.7439212
PALS 26.0263493
PACS 12.8343448
CSI 51.8796809
ENTRE SEXO
The TTEST Procedure
Statistics
Upper CL Lower CL
Mean Std Dev
1.2893 0.2017
1.2104 0.1639
0.2647 0.2007
0.6045 0.0896
0.7064 0.1409
0.0853 0.1289
57.508 5.9026
51.744 6.6224
13.907 6.8484
28.311 4.4117
26.026 4.3999
7.5399 4.8101
15.064 3.1183
12.834 3.0691
5.8835 3.3777
56.272 7.1136
51.88 7.5468
13.546 8.0063
T-Tests
Variances DF

Std Dev

0.2848
0.2314
0.2595
0.1265

0.199
0.1667
8.3323
9.3485

8.855
6.2278
6.2111
6.2194

4.402
4.3324
4.3673
10.042
10.653
10.352

t Value

07:31 Sunday, July 18, 2020

Upper CL
Std Dev

.4835
.3929
.3672
.2147
.3378
0.2359
14.147
15.873
12.533
10.574
10.546
8.8027

7.474
7.3559
6.1813

17.05
18.088
14.652

o O O O o

Pr > |t

Std Err

.0822
.0668
.1059
.0365
.0574
.0681
.4053
.6987
3.615
1.7978

1.793
2.5391
1.2707
1.2507

1.783
2.8988
3.0754
4.2262

NDNDO OO O o o

Minimum

0.64
0.79

0.28
0.37

35.11
32.38

11.72
13.12

35
31.3

Maximum

1.66
1.53

0.71
1.03

63.79
64.66

35.36
30.5

18.69
19.95

62.81
71.92

7



VOLS Pooled Equal 22
VOLS Satterthwaite Unequal 21.1
VOL_S Pooled Equal 22
VOL_S Satterthwaite Unequal 18.6
EF Pooled Equal 22
EF Satterthwaite Unequal 21.7
PALS Pooled Equal 22
PALS Satterthwaite Unequal 22
PACS Pooled Equal 22
ENTRE SEXO
The TTEST Procedure
T-Tests
Variable Method Variances DF
PACS Satterthwaite Unequal 22
CSI Pooled Equal 22
CSI Satterthwaite Unequal 21.9
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF
VOLS Folded F 11 11
VOL_S Folded F 11 11
EF Folded F 11 11
PALS Folded F 11 11
PACS Folded F 11 11
CSI Folded F 11 11
CF X CX
The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev
VOLS CF 8 0.7898 1.0513 1.3127 0.2068

- OO0 - - OO O0OOo

.42
.42
.82
.82
77
77
.90
.90
.23

t Value

1.
1.
1.

F Value

e e e \S Y

.51
.48
.26
.01
.03
.13

Std Dev

0.3127

23
13
13

O O O OO OO OoOo

Pr >

0.
0.
0.

Pr > F

.5027
.1482
.7094
. 9931
.9588
.8480

O O O O oo

Upper C
Std De

0.636

.6751
.6753
.4208
.4223
.0901
.0902
. 3801
. 3801
.2332

07:31 Sunday, July 18, 2020

It

2332
2701
2702

07:31 Sunday, July 18, 2020

L
v

5

Std Err

0.1106

Minimum

0.

64

Maximum

1

.53

8

9



VoLS
VOLS
VOL_S
VOL_S
VOL_S
EF

EF

EF
PALS
PALS
PALS
PACS
PACS
PACS
csI
csI
csI

CcX
Diff
CF
CcX
Diff
CF
CcX
Diff
CF
CcX
Diff
CF
CcX
Diff
CF
CcX
Diff

Variable

VOLS
VOLS
VOL_S
VOL_S
EF

EF
PALS
PALS
PACS

Variable

PACS
CSI
CSI

0.9625

1.0513

-0.25 0

0.3384
0.4761
-0.
42.
38.
-6.
20.
.533
.798
.574
6.2774
0.4541
38.
36.
-4,

0.5238
0.5538

-0.03
50.298
46.683

3.615
25.188

19.76
5.4275
12.651
8.1338
4.5175
49.129
42.485
6.6437

212
466
703
526
739

256
432
643

Method

Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled

The

Method

Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite

1.14 0.0702
0.2504 0.171
0.7091 0.1466
0.6314 0.0614
0.1523 0.1245
58.129 6.1939
54.662 6.3108
13.756 6.9236
29.636 3.5184
24.987 4.1336
11.653 4.2502
16.728 3.2245
9.9901 1.4681
8.5809 2.7741
60.002 8.599
48.538 4.7868
17.931 7.7058

T-Tests

Variances DF
Equal 14
Unequal 8.59
Equal 14
Unequal 9.38
Equal 14
Unequal 14
Equal 14
Unequal 13.7
Equal 14

CF X CX

TTEST Procedure
T-Tests
Variances DF
Unequal 9.78
Equal 14

Unequal

11

0.1062
0.2335
0.2217
0.0929
0.17
9.368
9.5448
9.4568
5.3214
6.2519
5.8053
4.877
2.2204
3.7891
13.006
7.2399
10.525

t val

1
N - = OO0 OO o o

t vVal

2.
1.
1.

ue

.00
.00
.35
.35
.76
.76
.87
.87
.38

ue

38
26
26

0.0375
0.1168
0.0784
0.0328
0.085
.3121
. 3746
.7284
.8814
.2104
.9027
. 7243
0.785
1.8946
4.5982
2.5597
5.2626

= DN = bW

32.
35.

18.
.72

11

33.

.91

.32
.38

38
11

92

.42
.03

93

31.3

1.2

1.03
0.71

60.4
64.66

35.36
28.02

19.95
12.3

71.92
51.45

07:31 Sunday, July 18, 2020

0.2161
0.3683
0.4513
0.189
0.2681
19.066
19.426
14.914
10.83
12.724
9.1556
9.9259
4.5191
5.9758
26.47
14.735
16.599
Pr > |t
1.0000
1.0000
0.7294
0.7319
0.4572
0.4573
0.0826
0.0831
0.0318
Pr > |t
0.0388
0.2274
0.2330

10



Variable

VOLS
VOLS
VOLS
VOL_S
VOL_S
VOL_S
EF

EF

EF
PALS
PALS
PALS
PACS
PACS
PACS
csI
csI
csI

grupo

BU
CF
Diff
BU
CF
Diff
BU
CF
Diff
BU
CF
Diff
BU
CF
Diff
BU
CF
Diff

(o)

o)

Variable

VOLS
VOL_S
EF
PALS
PACS
CSI

Lower CL
Mean

0.8959
0.7898
-0.23
0.4328
0.3384
-0.159
41.965
42.466
-10.46
19.552
20.739
-6.658
9.0498
8.574
-4.9
42.962
38.256
-10.44

Method

Folded
Folded
Folded
Folded
Folded
Folded

Mean

1.155
1.0513
0.1037
0.5788
0.5238

0.055
50.048
50.298

-0.25
24.704
25.188
-0.484
12.739
12.651
0.0875

50.89
49.129
1.7613

M T m M m M

Equality of Variances

Num DF

N NN N NN

CF X BU
The TTEST Pro
Statisti

Upper CL L
Mean

L4141
.3127
.4376
. 7247
. 7091
0.269
58.13
58.129
9.9584
29.856
29.636
5.6904
16.428
16.728
5.0747
58.818
60.002
13.967

O OO = =

T-Tests

Den DF

N NN N NN

cedure

CS

ower CL
Std Dev

.2049
.2068
.2279
.1154
.1466
. 1461
.3923
.1939
.9693
.0746
.5184
.2151
.9174
.2245
.4048
.2699
8.599
8.3327

DWLWUWNPPOWPLOOOOOOOOODO

F Value

.68
.70
.04
.38
.82
.23

W h 2201

Std Dev

.3099
.3127
.3113
.1746
.2217
.1995
.6682
9.368
.5193
.1626
.3214
.7574
.4125
4.877
4.6505

9.483
13.006
11.381

© O OO o oo

H OO OO ©

Pr > F

.0107
.0352
.9619
.6814
.0547
.1450

O O O O oo

Upper CL
Std Dev

0.6307
0.6365
0.491
0.3553
0.4513
0.3147
19.677
19.066
15.013
12.543
10.83
9.08
8.9807
9.9259
7.3344
19.301
26.47
17.95

07:31 Sunday, July 18, 2020

Std Err

O B ON—=2=2DNDN-=2DNDNPHhWWOOOOOO

.1096
.1106
. 1557
.0617
.0784
.0998
.4182
.3121
. 7596
.1788
.8814
.8787
.5601
. 7243
.3253
.3528
.5982
.6907

Minimum

0.7
0.64

33.7
32.38

17.21
18.92

38.77
33.93

Maximum

1.66
1.53

0.76
1.03

63.79
60.4

31.66
35.36

18.69
19.95

61.34
71.92
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Variable

VOLS
VOLS
VOL_S
VOL_S
EF

EF
PALS
PALS
PACS

Variable

PACS
CSI
CSI

Method

Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled

The

Method

Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite

Variances

Equal
Unequal
Equal
Unequal
Equal
Unequal
Equal
Unequal
Equal
CF X BU

TTEST Pro
T-Tests

Variances

Unequal

Equal
Unequal

DF

14
14
14

13.3
14
14
14

13.7
14

cedure

DF

13.9
14
12.8

Equality of Variances

Num DF

N NN N NN

CX X BU

Den DF

N NN N NN

The TTEST Procedure

Variable Method

VOLS Folded F

VOL_S Folded F

EF Folded F

PALS Folded F

PACS Folded F

CSI Folded F

Lower CL Up

Variable grupo N Mean Mean

Statisti
per CL L
Mean

CS

ower CL
Std Dev

t Value

F Value

.02
.61
.07
.34
.22
.88

JET G U U (I '

Std Dev

.67
.67
.55
.55
.05
.05
A7
A7
.04

Pr > |t

O OO OO 0O oo Oo

Pr >

0.
0.
0.

Pr > F

.9813
. 5431
.9358
.7083
.7985
.4236

O O O O oo

Upper C

.5159
.5159
.5902
.5906
.9589
.9589
.8690
.8690
.9705

07:31 Sunday, July 18, 2020

It

9705
7615
7619

07:31 Sunday, July 18, 2020

L

Std Dev

Std Err

Minimum

Maximum

12

13



VoLS
VOLS
VOLS
VOL_S
VOL_S
VOL_S
EF

EF

EF
PALS
PALS
PALS
PACS
PACS
PACS
csI
csI
csI

BU

Diff
BU

Diff
BU
CcX
Diff
BU
CcX
Diff
BU
CcX
Diff
BU
CcX
Diff

(o)

Variable

VOLS
VOLS
VOL_S
VOL_S
EF

EF
PALS
PALS
PACS

Variable

PACS
CSI

0.8959 1.155
0.9625 1.0513
-0.145 0.1037
0.4328 0.5788
0.4761 0.5538
-0.125 0.025
41.965 50.048
38.703 46.683
-6.937 3.365
19.552 24.704
14.533 19.76
-1.713 4.9438
9.0498 12.739
6.2774 8.1338
0.8593 4.605
42.962 50.89
36.432 42.485
-0.642 8.405
Method
Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled
The
Method
Satterthwaite
Pooled

1.4141
1.14
0.3521
0.7247
0.6314
0.1749
58.13
54.662
13.667
29.856
24.987
11.601
16.428
9.9901
8.3507
58.818
48.538
17.452

T-Tests
Variances

Equal
Unequal
Equal
Unequal
Equal
Unequal
Equal
Unequal
Equal
CX X BU

OO N-=2DNMNPPPDADPEANOOOOOOOOOO

.2049
.0702
.1696
.1154
.0614
.1024
.3923
.3108
.0333
.0746
.1336
.5446
.9174
.4681
.5572
.2699
.7868
.1765

DF

14
8.62
14
10.7
14
14
14
14
14

TTEST Procedure

T-Tests
Variances

Unequal
Equal

DF

10.3
14

.3099
.1062
.2316
.1746
.0929
.1398
.6682
.5448
.6067
.1626
.2519
.2074
.4125
.2204
.4929
9.483
7.2399
8.4363

WNPHOOOOOOO O O O O O o oo

t vVal

N - = OO0 OO o o

t val

2.
1.

ue

.90
.90
.36
.36
.70
.70
.59
.59
.64

ue

64
99

.1096
.0375
.1158
.0617
.0328
.0699
.4182
. 3746
.8033
.1788
.2104
.1037
.5601
0.785
1.7464
3.3528
2.5597
4.2182

= WMNMDMNDPPWWOOOOOoOOo

33.7
35.11

17.21
11.72

38.77
31.3

63.79
64.66

31.66
28.02

18.69
12.3

61.34
51.45

07:31 Sunday, July 18, 2020

0.6307
0.2161
0.3653
0.3553
0.189
0.2205
19.677
19.426
15.151
12.543
12.724
9.7897
8.9807
4.5191
5.5086
19.301
14.735
13.305
Pr > |t
0.3855
0.3947
0.7260
0.7276
0.4951
0.4951
0.1335
0.1335
0.0195
Pr > |t
0.0243
0.0662

14



CSI

Variable

VOLS
VOL_S
EF
PALS
PACS
CSI

Satterthwaite

Method

Folded
Folded
Folded
Folded
Folded
Folded

M T m M m M

Unequal

Equality of Variances

Num DF

N NN N NN

13.

Den DF

N NN N NN

F Value

—_ W = =2 W

.52
.53
.03
.03
.95
.72

.99

0.0676

Pr > F

.0113
L1179
.9738
.9707
.0904
.4932

O O O O oo



GERAL

16:06 Tuesday, April 20, 2020 37

The SUMMARY Procedure

Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 3.7083333 24 2072.61 76.8592611 15.6888310 -179.0000000 116.0000000
ANGULOP 76.2500000 24 83.2601660 63.4858766 12.9590003 -48.0000000 180.0000000
ANGULOT 61.1250000 24 162.5769164 99.3751401 20.2848655 -156.0000000 175.0000000
ANGULOQRST 96.8750000 24 64.8844912 62.8568508 12.8306009 3.0000000 179.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 295.0000000 5907.35 -179.0000000 -110.0000000 -103.0000000 55.5000000
ANGULOP 228.0000000 4030.46 -48.0000000 -45.0000000 16.0000000 124.0000000
ANGULOT 331.0000000 9875.42 -156.0000000 -115.0000000 -110.0000000 150.5000000
ANGULOQRST  176.0000000 3950.98 3.0000000 5.0000000 9.0000000 151.5000000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

ANGULOQRS 93.0000000 115.0000000 117.0000000 -28.7464863 36.1631529

ANGULOP 169.0000000 180.0000000 89.0000000 49.4422654 103.0577346

ANGULOT 164.0000000 170.0000000 130.0000000 19.1625585 103.0874415

ANGULOQRST 174.0000000 175.0000000 132.5000000 70.3328797 123.4171203

ENTRE GRUPOS 16:06 Tuesday, April 20, 2020 38
---------------------------------------------- grupo=BU -------------- e
The SUMMARY Procedure
Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 17.3750000 8  479.5707412 83.3254163 29.4599835 -110.0000000 116.0000000
ANGULOP 76.5000000 8 59.1607720 45.2579906 16.0011160 25.0000000 136.0000000
ANGULOT 36.7500000 8 220.3277637 80.9704532 28.6273783 -115.0000000 148.0000000
ANGULOQRST 78.3750000 8 74.9832961 58.7681583 20.7776816 9.0000000 153.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 226.0000000 6943.13 -110.0000000 -110.0000000 -110.0000000 85.5000000
ANGULOP 111.0000000 2048.29 25.0000000 25.0000000 25.0000000 124.0000000
ANGULOT 263.0000000 6556.21 -115.0000000 -115.0000000 -115.0000000 89.0000000
ANGULOQRST  144.0000000 3453.70 9.0000000 9.0000000 9.0000000 124.0000000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

ANGULOQRS 116.0000000 116.0000000 133.5000000 -52.2867913 87.0367913



ANGULOP 136.0000000 136.0000000 86.5000000 38.6633730 114.3366270
ANGULOT 148.0000000 148.0000000 73.0000000 -30.9429929 104.4429929
ANGULOQRST 153.0000000 153.0000000 110.0000000 29.2435901 127.5064099
---------------------------------------------- OrupO=CF - ---- - e mm i e
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 4.0000000 8 2312.04 92.4816584 32.6972039 -179.0000000 93.0000000
ANGULOP 85.7500000 8 84.1678101 72.1738971 25.5173260 -48.0000000 180.0000000
ANGULOT 77.8750000 8 116.6742560 90.8600769 32.1238883 -110.0000000 175.0000000
ANGULOQRST 79.2500000 8 84.5943624 67.0410322 23.7025842 3.0000000 155.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 272.0000000 8552.86 -179.0000000 -179.0000000 -179.0000000 77.0000000
ANGULOP 228.0000000 5209.07 -48.0000000 -48.0000000 -48.0000000 141.0000000
ANGULOT 285.0000000 8255.55 -110.0000000 -110.0000000 -110.0000000 149.5000000
ANGULOQRST 152.0000000 4494.50 3.0000000 3.0000000 3.0000000 143.0000000
ENTRE GRUPOS 16:06 Tuesday, April 20, 2020 39
---------------------------------------------- OrupO=CF - ----m e m i
The SUMMARY Procedure
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 93.0000000 93.0000000 125.0000000 -73.3166013 81.3166013
ANGULOP 180.0000000 180.0000000 86.0000000 25.4111120 146.0888880
ANGULOT 175.0000000 175.0000000 97.5000000 1.9140748 153.8359252
ANGULOQRST 155.0000000 155.0000000 134.5000000 23.2022945 135.2977055
---------------------------------------------- OrUPO=CX - - - - s m oo e oo
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS -10.2500000 8 -575.3321246 58.9715428 20.8495889 -103.0000000 50.0000000
ANGULOP 66.5000000 8 114.2630991 75.9849609 26.8647406 -45.0000000 180.0000000
ANGULOT 68.7500000 8 187.2352503 128.7242346 45.5108896 -156.0000000 164.0000000
ANGULOQRST 133.0000000 8 39.7573055 52.8772163 18.6949191 21.0000000 179.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 153.0000000 3477 .64 -103.0000000 -103.0000000 -103.0000000 40.5000000
ANGULOP 225.0000000 5773.71 -45.0000000 -45.0000000 -45.0000000 132.0000000



ANGULOT 320.0000000 16569.93 -156.0000000 -156.0000000 -156.0000000 157.0000000
ANGULOQRST 158.0000000 2796.00 21.0000000 21.0000000 21.0000000 174.5000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 50.0000000 50.0000000 102.0000000 -59.5514435 39.0514435
ANGULOP 180.0000000 180.0000000 109.5000000 2.9749829 130.0250171
ANGULOT 164.0000000 164.0000000 181.5000000 -38.8661532 176.3661532
ANGULOQRST 179.0000000 179.0000000 64.0000000 88.7935409 177.2064591
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----------------------------------------------- SEXO=F -- oo
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS -1.5833333 12 -5771.54 91.3827697 26.3799334 -179.0000000 115.0000000
ANGULOP 73.9166667 12 80.2291362 59.3027032 17.1192158 -45.0000000 169.0000000
ANGULOT 58.4166667 12 164.0810785 95.8506967 27.6697128 -115.0000000 170.0000000
ANGULOQRST 82.5833333 12 73.3940072 60.6112176 17.4969514 3.0000000 175.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 294.0000000 8350. 81 -179.0000000 -179.0000000 -110.0000000 61.0000000
ANGULOP 214.0000000 3516.81 -45.0000000 -45.0000000 16.0000000 116.5000000
ANGULOT 285.0000000 9187.36 -115.0000000 -115.0000000 -106.0000000 138.5000000
ANGULOQRST 172.0000000 3673.72 3.0000000 3.0000000 9.0000000 129.0000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 93.0000000 115.0000000 143.0000000 -59.6451752 56.4785085
ANGULOP 136.0000000 169.0000000 81.5000000 36.2375267 111.5958067
ANGULOT 158.0000000 170.0000000 122.5000000 -2.4839605 119.3172939
ANGULOQRST 152.0000000 175.0000000 112.5000000 44.0728030 121.0938637
----------------------------------------------- SEXO=M - - - s oo e
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 9.0000000 12 697.4218999 62.7679710 18.1195525 -75.0000000 116.0000000
ANGULOP 78.5833333 12 89.0649480 69.9902049 20.2044318 -48.0000000 180.0000000
ANGULOT 63.8333333 12 167.5965114 106.9824398 30.8831702 -156.0000000 175.0000000
ANGULOQRST 111.1666667 12 57.8921052 64.3567236 18.5781859 5.0000000 179.0000000




Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 191.0000000 3939.82 -75.0000000 -75.0000000 -62.0000000 50.5000000
ANGULOP 228.0000000 4898.63 -48.0000000 -48.0000000 25.0000000 143.0000000
ANGULOT 331.0000000 11445.24 -156.0000000 -156.0000000 -110.0000000 154.5000000
ANGULOQRST  174.0000000 4141.79 5.0000000 5.0000000 11.0000000 154.0000000
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----------------------------------------------- SeXo=M ------- e
The SUMMARY Procedure
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 87.0000000 116.0000000 98.5000000 -30.8808661 48.8808661
ANGULOP 180.0000000 180.0000000 109.0000000 34.1136787 123.0529880
ANGULOT 164.0000000 175.0000000 129.0000000 -4.1400660 131.8067327
ANGULOQRST 174.0000000 179.0000000 93.5000000 70.2763553 152.0569780
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The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable sexo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ANGULOQRS F 12 -59.65 -1.583 56.479 64.735 91.383 155.16 26.38
ANGULOQRS M 12 -30.88 9 48.881 44.465 62.768 106.57 18.12
ANGULOQRS  Diff (1-2) -76.95 -10.58 55.788 60.628 78.392 110.95 32.003
ANGULOP F 12 36.238 73.917 111.6 42.01 59.303 100.69 17.119
ANGULOP M 12 34.114 78.583 123.05 49.581 69.99 118.83 20.204
ANGULOP Diff (1-2) -59.59 -4.667 50.253 50.168 64.867 91.81 26.482
ANGULOT F 12 -2.484 58.417 119.32 67.9 95.851 162.74 27.67
ANGULOT M 12 -4.14 63.833 131.81 75.786 106.98 181.64  30.883
ANGULOT Diff (1-2) -91.41  -5.417 80.577 78.553 101.57 143.76  41.465
ANGULOQRST F 12 44.073 82.583 121.09 42.937 60.611 102.91 17.497
ANGULOQRST M 12 70.276 111.17 152.06 45.59 64.357 109.27 18.578
ANGULOQRST Diff (1-2) -81.51 -28.58 24.343 48.346 62.512 88.476 25.52
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
ANGULOQRS Pooled Equal 22 -0.33 0.7440
ANGULOQRS Satterthwaite Unequal 19.5 -0.33 0.7444
ANGULOP Pooled Equal 22 -0.18 0.8617
ANGULOP Satterthwaite Unequal 21.4 -0.18 0.8618
ANGULOT Pooled Equal 22 -0.13 0.8973
ANGULOT Satterthwaite Unequal 21.7 -0.13 0.8973
ANGULOQRST Pooled Equal 22 -1.12 0.2748



ANGULOQRST Satterthwaite Unequal 21.9 -1.12 0.2748

Equality of Variances

Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
ANGULOQRS Folded F 11 11 2.12 0.2285
ANGULOP Folded F 11 11 1.39 0.5919
ANGULOT Folded F 11 11 1.25 0.7219
ANGULOQRST Folded F 11 11 1.13 0.8459
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The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ANGULOQRS  CF 8 -73.32 4 81.317 61.146  92.482 188.23 32.697
ANGULOQRS  CX 8 -59.55 -10.25 39.051 38.99 58.972 120.02 20.85
ANGULOQRS  Diff (1-2) -68.92 14.25 97.423 56.782  77.558 122.32 38.779
ANGULOP CF 8 25.411 85.75 146.09 47.72 72.174 146.89 25.517
ANGULOP cX 8 2.975 66.5 130.03 50.239 75.985 154.65 26.865
ANGULOP Diff (1-2) -60.22 19.25 98.719 54.253 74.104 116.87 37.052
ANGULOT CF 8 1.9141 77.875 153.84 60.074 90.86 184.92 32.124
ANGULOT cX 8 -38.87 68.75 176.37 85.109 128.72 261.99 45.511
ANGULOT Diff (1-2) -110.4  9.125 128.6 81.568 111.41 175.71 55.706
ANGULOQRST CF 8 23.202 79.25 135.3 44.326 67.041 136.45 23.703
ANGULOQRST CX 8 88.794 133 177.21 34.961 52.877 107.62 18.695
ANGULOQRST Diff (1-2) -118.5 -53.75 10.997 44.203 60.376 95.219 30.188
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
ANGULOQRS Pooled Equal 14 0.37 0.7188
ANGULOQRS Satterthwaite Unequal 11.9 0.37 0.7197
ANGULOP Pooled Equal 14 0.52 0.6115
ANGULOP Satterthwaite Unequal 14 0.52 0.6115
ANGULOT Pooled Equal 14 0.16 0.8722
ANGULOT Satterthwaite Unequal 12.6 0.16 0.8725
ANGULOQRST Pooled Equal 14 -1.78 0.0967
ANGULOQRST Satterthwaite Unequal 13.3 -1.78 0.0979
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
ANGULOQRS Folded F 7 7 2.46 0.2581
ANGULOP Folded F 7 7 1.11 0.8955
ANGULOT Folded F 7 7 2.01 0.3783
ANGULOQRST Folded F 7 7 1.61 0.5463
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The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ANGULOQGRS  BU 8 -52.29 17.375 87.037 55.093 83.325 169.59 29.46
ANGULOQRS  CF 8 -73.32 4 81.317 61.146  92.482 188.23 32.697
ANGULOQRS  Diff (1-2) -81.02 13.375 107.77 64.444  88.023 138.82  44.011
ANGULOP BU 8 38.663 76.5 114.34 29.923 45.258 92.112 16.001
ANGULOP CF 8 25.411 85.75 146.09 47.72 72.174 146.89 25.517
ANGULOP Diff (1-2) -73.85 -9.25 55.349 44.102 60.239 95.002 30.119
ANGULOT BU 8 -30.94 36.75 104.44 53.536 80.97 164.8 28.627
ANGULOT CF 8 1.9141 77.875 153.84 60.074 90.86 184.92 32.124
ANGULOT Diff (1-2) -133.4 -41.13 51.162 63.005 86.057 135.72  43.029
ANGULOQRST BU 8 29.244 78.375 127.51 38.856 58.768 119.61 20.778
ANGULOQRST CF 8 23.202 79.25 135.3 44.326 67.041 136.45 23.703
ANGULOQRST Diff (1-2) -68.48 -0.875 66.729 46.154 63.04 99.421 31.52
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
ANGULOQRS Pooled Equal 14 0.30 0.7657
ANGULOQRS Satterthwaite Unequal 13.9 0.30 0.7657
ANGULOP Pooled Equal 14 -0.31 0.7633
ANGULOP Satterthwaite Unequal 11.8 -0.31 0.7641
ANGULOT Pooled Equal 14 -0.96 0.3554
ANGULOT Satterthwaite Unequal 13.8 -0.96 0.3556
ANGULOQRST Pooled Equal 14 -0.03 0.9782
ANGULOQRST Satterthwaite Unequal 13.8 -0.03 0.9783
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
ANGULOQRS Folded F 7 7 1.23 0.7903
ANGULOP Folded F 7 7 2.54 0.2413
ANGULOT Folded F 7 7 1.26 0.7688
ANGULOQRST Folded F 7 7 1.30 0.7370
CX X BU 16:06 Tuesday, April 20, 2020 45

The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ANGULOQRS BU 8 -52.29 17.375 87.037 55.093 83.325 169.59 29.46

ANGULOQRS  CX 8 -59.55 -10.25 39.051 38.99 58.972 120.02 20.85



ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOT

Diff (1-2)
BU
CX
Diff (1-2)
BU
CX
Diff (1-2)

ANGULOQRST  BU
ANGULOQRST ~ CX
ANGULOQRST Diff (1-2)

Variable

ANGULOQGRS
ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOQRST
ANGULOQRST

Variable

ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOQRST

-49.78 27.625 105.03
8 38.663 76.5 114.34
8 2.975 66.5 130.03
-57.07 10 77.065
8 -30.94 36.75 104.44
8 -38.87 68.75 176.37
-147.3 -32 83.316
8 29.244 78.375 127 .51
8 88.794 133 177 .21
-114.6 -54.63 5.83222
T-Tests
Method Variances DF
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 12.6
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 11.4
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 11.8
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 13.8
Equality of Variances
Method Num DF Den DF
Folded F 7 7
Folded F 7 7
Folded F 7 7
Folded F 7 7

52.
29.
50.
45.
53.
85.
78.
38.
34.
40.

847
923
239
786
536
109
727
856
961
926

F Va

2
2
2
1

72.183
45.258
75.985
62.538
80.97
128.72
107.53
58.768
52.877
55.9

Value Pr >

0.77
0.77
0.32

0.32
-0.60
-0.60
-1.95
-1.95

O O O O oo oo

lue Pr > F

.00 0.3819
.82 0.1949
.53 0.2444
.24 0.7876

113.84
92.112
154.65
98.629

164.8
261.99
169.59
119.61
107.62

88.16

It

.4567
.4581
.7538
. 7549
.5612
.5630
.0709
.0712

36.
16.
26.

31

091
001
865

.269
28.
45,
53.
20.
18.

627
511
766
778
695

27.95
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The SUMMARY Procedure

Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 47.7083333 24 144.1551805 68.7740340 14.0384409 -112.0000000 120.0000000
ANGULOP 20.1666667 24  479.7302230 96.7455950 19.7481119 -177.0000000 115.0000000
ANGULOT 47.1666667 24  222.2195790 104.8135681 21.3949800 -176.0000000 180.0000000
ANGULOQRST 67.1250000 24 84.4350844 56.6770504 11.5691545 4.0000000 175.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 232.0000000 4729.87 -112.0000000 -104.0000000 -65.0000000 99.5000000
ANGULOP 292.0000000 9359.71 -177.0000000 -165.0000000 -156.0000000 96.0000000
ANGULOT 356.0000000 10985.88 -176.0000000 -156.0000000 -118.0000000 135.5000000
ANGULOQRST  171.0000000 3212.29 4.0000000 5.0000000 7.0000000 113.5000000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

ANGULOQRS 112.0000000 115.0000000 69.0000000 18.6676057 76.7490610

ANGULOP 110.0000000 113.0000000 131.5000000 -20.6854153 61.0187486

ANGULOT 151.0000000 177.0000000 139.0000000 2.9077785 91.4255549

ANGULOQRST 146.0000000 156.0000000 97.0000000 43.1923806 91.0576194

ENTRE GRUPOS 16:06 Tuesday, April 20, 2020 65
---------------------------------------------- grupo=BU -------------- e
The SUMMARY Procedure
Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 87.0000000 8 42.4821118 36.9594372 13.0671343 10.0000000 120.0000000
ANGULOP 74.7500000 8 54.6826030 40.8752457 14.4515817 -5.0000000 115.0000000
ANGULOT 59.7500000 8 91.6024539 54.7324662 19.3508490 -15.0000000 140.0000000
ANGULOQRST 58.1250000 8 63.8610884 37.1192576 13.1236394 20.0000000 119.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 110.0000000 1366.00 10.0000000 10.0000000 10.0000000 113.5000000
ANGULOP 120.0000000 1670.79 -5.0000000 -5.0000000 -5.0000000 110.0000000
ANGULOT 155.0000000 2995.64 -15.0000000 -15.0000000 -15.0000000 100.5000000
ANGULOQRST 99.0000000 1377.84 20.0000000 20.0000000 20.0000000 85.5000000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

ANGULOQRS 120.0000000 120.0000000 44.5000000 56.1011372 117.8988628



ANGULOP 115.0000000 115.0000000 58.0000000 40.5774394 108.9225606
ANGULOT 140.0000000 140.0000000 84.5000000 13.9925132 105.5074868
ANGULOQRST 119.0000000 119.0000000 58.5000000 27.0925240 89.1574760
---------------------------------------------- OrupO=CF - ---- - e mm i e
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 5.5000000 8 1558.40 85.7121428 30.3038187 -112.0000000 91.0000000
ANGULOP 6.5000000 8 1403.82 91.2484834 32.2612107 -120.0000000 113.0000000
ANGULOT 24.1250000 8  459.7937754 110.9252483 39.2179976 -118.0000000 180.0000000
ANGULOQRST 46.0000000 8 119.1494748 54.8087584 19.3778224 5.0000000 146.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 203.0000000 7346.57 -112.0000000 -112.0000000 -112.0000000 79.5000000
ANGULOP 233.0000000 8326.29 -120.0000000 -120.0000000 -120.0000000 69.5000000
ANGULOT 298.0000000 12304 . 41 -118.0000000 -118.0000000 -118.0000000 108.5000000
ANGULOQRST 141.0000000 3004.00 5.0000000 5.0000000 5.0000000 87.5000000
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---------------------------------------------- OrupO=CF - ----m e m i
The SUMMARY Procedure
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 91.0000000 91.0000000 164.0000000 -66.1571446 77.1571446
ANGULOP 113.0000000 113.0000000 158.5000000 -69.7856412 82.7856412
ANGULOT 180.0000000 180.0000000 191.5000000 -68.6108283 116.8608283
ANGULOQRST 146.0000000 146.0000000 79.0000000 0.1787313 91.8212687
---------------------------------------------- OrUPO=CX - - - - s m oo e oo
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 50.6250000 8 108.5210165 54.9387646 19.4237865 -65.0000000 110.0000000
ANGULOP -20.7500000 8 -594.6390394 123.3876007 43.6241046 -177.0000000 106.0000000
ANGULOT 57.6250000 8  244.7020590 141.0095615 49.8544086 -176.0000000 177.0000000
ANGULOQRST 97.2500000 8 69.2319671 67.3280880 23.8040738 4.0000000 175.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 175.0000000 3018.27 -65.0000000 -65.0000000 -65.0000000 89.0000000
ANGULOP 283.0000000 15224.50 -177.0000000 -177.0000000 -177.0000000 74.5000000



ANGULOT 353.0000000 19883.70 -176.0000000 -176.0000000 -176.0000000 146.5000000
ANGULOQRST 171.0000000 4533.07 4.0000000 4.0000000 4.0000000 150.5000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 110.0000000 110.0000000 58.0000000 4.6950434 96.5549566
ANGULOP 106.0000000 106.0000000 235.0000000 -123.9046156 82.4046156
ANGULOT 177.0000000 177.0000000 184.5000000 -60.2619435 175.5119435
ANGULOQRST 175.0000000 175.0000000 119.5000000 40.9623099 153.5376901
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----------------------------------------------- SEXO=F -- oo
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 58.2500000 12 126.5804076 73.7330874 21.2849089 -112.0000000 120.0000000
ANGULOP 48.1666667 12 189.0897331 91.0782215 26.2920178 -156.0000000 115.0000000
ANGULOT 66.9166667 12 117.2167404 78.4375355 22.6429661 -118.0000000 142.0000000
ANGULOQRST 52.9166667 12 102.0455208 53.9990881 15.5881940 4.0000000 175.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 232.0000000 5436.57 -112.0000000 -112.0000000 -65.0000000 107.0000000
ANGULOP 271.0000000 8295.24 -156.0000000 -156.0000000 -120.0000000 108.0000000
ANGULOT 260.0000000 6152.45 -118.0000000 -118.0000000 -15.0000000 135.5000000
ANGULOQRST 171.0000000 2915.90 4.0000000 4.0000000 5.0000000 87.5000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 112.0000000 120.0000000 60.5000000 11.4022313 105.0977687
ANGULOP 113.0000000 115.0000000 63.5000000 -9.7016744 106.0350078
ANGULOT 140.0000000 142.0000000 111.5000000 17.0798343 116.7534990
ANGULOQRST 119.0000000 175.0000000 71.5000000 18.6072829 87.2260504
----------------------------------------------- SEXO=M - - - s oo e
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 37.1666667 12 174.5916146 64.8898834 18.7320958 -104.0000000 115.0000000
ANGULOP -7.8333333 12 -1248.49 97.7983392 28.2319487 -177.0000000 110.0000000
ANGULOT 27.4166667 12  460.8895993 126.3605651 36.4771532 -176.0000000 180.0000000
ANGULOQRST 81.3333333 12 71.2716370 57.9675981 16.7338042 7.0000000 156.0000000




Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 219.0000000 4210.70 -104.0000000 -104.0000000 -65.0000000 83.5000000
ANGULOP 287.0000000 9564 .52 -177.0000000 -177.0000000 -165.0000000 59.5000000
ANGULOT 356.0000000 15966.99 -176.0000000 -176.0000000 -156.0000000 132.0000000
ANGULOQRST  149.0000000 3360.24 7.0000000 7.0000000 10.0000000 145.0000000
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----------------------------------------------- SeXo=M ------- e
The SUMMARY Procedure
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 97.0000000 115.0000000 63.5000000 -4.0623983 78.3957316
ANGULOP 76.0000000 110.0000000 148.5000000 -69.9714335 54.3047669
ANGULOT 177.0000000 180.0000000 215.0000000 -52.8690061 107.7023394
ANGULOQRST 146.0000000 156.0000000 124.0000000 44.5024787 118.1641880
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The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable sexo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ANGULOQRS F 12 11.402 58.25 105.1 52.232 73.733 125.19 21.285
ANGULOQRS M 12 -4.062 37.167 78.396 45.968 64.89 110.18 18.732
ANGULOQRS  Diff (1-2) -37.72 21.083 79.886 53.714  69.452 98.3 28.354
ANGULOP F 12 -9.702 48.167 106.04 64.519 91.078 154.64 26.292
ANGULOP M 12 -69.97 -7.833 54.305 69.28 97.798 166.05 28.232
ANGULOP Diff (1-2) -24.01 56 136.01 73.084  94.498 133.75 38.579
ANGULOT F 12 17.08 66.917 116.75 55.565  78.438 133.18 22.643
ANGULOT M 12 -52.87 27.417 107.7 89.513 126.36 214.54  36.477
ANGULOT Diff (1-2) -49.54 39.5 128.54 81.334 105.17 148.85 42.934
ANGULOQRST F 12 18.607 52.917 87.226 38.253 53.999 91.684 15.588
ANGULOQRST M 12 44.502 81.333 118.16 41.064 57.968 98.422 16.734
ANGULOQRST Diff (1-2) -75.85 -28.42 19.012 43.324 56.018 79.286 22.869
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
ANGULOQRS Pooled Equal 22 0.74 0.4650
ANGULOQRS Satterthwaite Unequal 21.7 0.74 0.4651
ANGULOP Pooled Equal 22 1.45 0.1607
ANGULOP Satterthwaite Unequal 21.9 1.45 0.1608
ANGULOT Pooled Equal 22 0.92 0.3675
ANGULOT Satterthwaite Unequal 18.4 0.92 0.3695
ANGULOQRST Pooled Equal 22 -1.24 0.2271



Variable

ANGULOQRS
ANGULOQRS
ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOQRST
ANGULOQRST
ANGULOQRST

ANGULOQRST

grupo

CF
CcX
Diff
CF
CcX
Diff
CF
CcX
Diff
CF
CcX
Diff

Variable

ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOQRST

Variable

ANGULOQRS
ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOQRST
ANGULOQRST

Variable

ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOQRST

Satterthwaite Unequal 21.9 -1.24 0.2272
Equality of Variances
Method Num DF Den DF F Value Pr > F
Folded F 11 11 1.29 0.6791
Folded F 11 11 1.15 0.8175
Folded F 11 11 2.60 0.1288
Folded F 11 11 1.15 0.8182
CF X CX 16:06 Tuesday, April 20,
The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std
8 -66.16 5.5 77.157 56.671 85.712 174.45  30.
8 4.695 50.625 96.555 36.324 54.939 111.82 19.
-122.3 -45.13 32.076 52.705 71.989 113.53  35.
8 -69.79 6.5 82.786 60.331 91.248 185.72  32.
8 -123.9 -20.75 82.405 81.581 123.39 251.13  43.
-89.12 27.25 143.62 79.446 108.51 171.14 54,
8 -68.61 24.125 116.86 73.341 110.93 225.76  39.
8 -60.26 57.625 175.51 93.232 141.01 286.99  49.
-169.5 -33.5 102.55 92.879 126.86 200.07  63.
8 0.1787 46 91.821 36.238 54.809 111.55 19.
8 40.962 97.25 153.54 44 .516 67.328 137.083  28.
-117.1  -51.25 14.583 44.944  61.388 96.816  30.
T-Tests
Method Variances DF t Value Pr > |t
Pooled Equal 14 -1.25 0.2305
Satterthwaite Unequal 11.9 -1.25 0.2340
Pooled Equal 14 0.50 0.6233
Satterthwaite Unequal 12.9 0.50 0.6240
Pooled Equal 14 -0.53 0.6057
Satterthwaite Unequal 13.3 -0.53 0.6061
Pooled Equal 14 -1.67 0.1172
Satterthwaite Unequal 13.4 -1.67 0.1181
Equality of Variances
Method Num DF Den DF F Value Pr > F
Folded F 7 7 2.43 0.2634
Folded F 7 7 1.83 0.4443
Folded F 7 7 1.62 0.5419
Folded F 7 7 1.51 0.6006

2020 70

Err

304
424
995
261
624
257
218
854
431
378
804
694
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The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ANGULOQGRS  BU 8 56.101 87 117.9 24.437 36.959 75.223 13.067
ANGULOQRS  CF 8 -66.16 5.5 77.157 56.671 85.712 174.45 30.304
ANGULOQRS  Diff (1-2) 10.72 81.5 152.28 48.322 66.002 104.09 33.001
ANGULOP BU 8 40.577 74.75 108.92 27.026  40.875 83.192 14.452
ANGULOP CF 8 -69.79 6.5 82.786 60.331 91.248 185.72  32.261
ANGULOP Diff (1-2) -7.569 68.25 144 .07 51.762 70.7 111.5 35.35
ANGULOT BU 8 13.993 59.75 105.51 36.188 54.732 111.4 19.351
ANGULOT CF 8 -68.61 24.125 116.86 73.341 110.93 225.76 39.218
ANGULOT Diff (1-2) -58.17 35.625 129.42 64.035 87.464 137.94  43.732
ANGULOQRST BU 8 27.093 58.125 89.157 24.542 37.119 75.548 13.124
ANGULOQRST CF 8 0.1787 46 91.821 36.238 54.809 111.55 19.378
ANGULOQRST Diff (1-2) -38.07 12.125 62.321 34.269 46.807 73.82 23.404
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
ANGULOQRS Pooled Equal 14 2.47 0.0270
ANGULOQRS Satterthwaite Unequal 9.52 2.47 0.0342
ANGULOP Pooled Equal 14 1.93 0.0740
ANGULOP Satterthwaite Unequal 9.7 1.93 0.0832
ANGULOT Pooled Equal 14 0.81 0.4289
ANGULOT Satterthwaite Unequal 10.2 0.81 0.4339
ANGULOQRST Pooled Equal 14 0.52 0.6125
ANGULOQRST Satterthwaite Unequal 12.3 0.52 0.6136
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
ANGULOQRS Folded F 7 7 5.38 0.0411
ANGULOP Folded F 7 7 4.98 0.0503
ANGULOT Folded F 7 7 4.11 0.0821
ANGULOQRST Folded F 7 7 2.18 0.3255
CX X BU 16:06 Tuesday, April 20, 2020 72

The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ANGULOQRS BU 8 56.101 87 117.9 24.437 36.959 75.223 13.067

ANGULOQRS  CX 8 4.695 50.625 96.555 36.324  54.939 111.82 19.424



ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOT

Diff (1-2)
BU
CX
Diff (1-2)
BU
CX
Diff (1-2)

ANGULOQRST  BU
ANGULOQRST ~ CX
ANGULOQRST Diff (1-2)

Variable

ANGULOQGRS
ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOQRST
ANGULOQRST

Variable

ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOQRST

-13.83 36.375 86.585
8 40.577 74.75 108.92
8 -123.9 -20.75 82.405
-3.065 95.5 194.06
8 13.993 59.75 105.51
8 -60.26 57.625 175.51
-112.6 2.125 116.82
8 27.093 58.125 89.157
8 40.962 97.25 153.54
-97.42 -39.13 19.175
T-Tests
Method Variances DF
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 12.3
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 8.52
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 9.06
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 10.9
Equality of Variances
Method Num DF Den DF
Folded F 7 7
Folded F 7 7
Folded F 7 7
Folded F 7 7

34.
27.

81

67.
36.
93.
78.
24,
44.
39.

278
026
.581
291
188
232
306
542
516
801

t val

-~ A OO0 NN =

F Value

2.21
9.11
6.64
3.29

.55
.55
.08
.08
.04
.04
.44
.44

46.82
40.875
123.39
91.911
54.732
141.01
106.96
37.119
67.328
54.364

ue Pr >

O O O O oo oo

Pr > F

0.3174
0.0093
0.0232
0.1388

73.84
83.192
251.13
144.95

111.4
286.99
168.68
75.548
137.03
85.738

It

. 1425
. 1457
.0566
.0692
.9689
.9692
.1720
.1782

23.41

14.
43.
45.
19.
49.
53.
13.
23.
27.

452
624
956
351
854
478
124
804
182
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The SUMMARY Procedure

Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS -8.2500000 24 -968.7033777 79.9180287 16.3131993 -173.0000000 72.0000000
ANGULOP 31.0833333 24 271.0060560 84.2377157 17.1949517 -179.0000000 177.0000000
ANGULOT 42.5833333 24 155.9462738 66.4071216 13.5552969 -111.0000000 179.0000000
ANGULOQRST 48.8333333 24 106.9027371 52.2041700 10.6561316 2.0000000 169.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 245.0000000 6386.89 -173.0000000 -167.0000000 -139.0000000 42.0000000
ANGULOP 356.0000000 7095.99 -179.0000000 -153.0000000 -149.0000000 62.0000000
ANGULOT 290.0000000 4409.91 -111.0000000 -85.0000000 -29.0000000 59.0000000
ANGULOQRST  167.0000000 2725.28 2.0000000 4.0000000 8.0000000 84.5000000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

ANGULOQRS 51.0000000 52.0000000 91.5000000 -41.9964239 25.4964239

ANGULOP 90.0000000 176.0000000 34.0000000 -4.4871344 66.6538011

ANGULOT 159.0000000 174.0000000 36.5000000 14.5420652 70.6246015

ANGULOQRST 136.0000000 156.0000000 73.5000000 26.7894457 70.8772210
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---------------------------------------------- grupo=BU -------------- e
The SUMMARY Procedure
Coeff of

Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 13.0000000 8  427.9144020 55.6288723 19.6677764 -116.0000000 72.0000000
ANGULOP 39.1250000 8 55.4855071 21.7087046 7.6751861 26.0000000 90.0000000
ANGULOT 35.1250000 8 55.0039608 19.3201412 6.8307014 16.0000000 80.0000000
ANGULOQRST 30.7500000 8 105.4173173 32.4158251 11.4607249 2.0000000 103.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 188.0000000 3094.57 -116.0000000 -116.0000000 -116.0000000 37.5000000
ANGULOP 64.0000000 471.2678571 26.0000000 26.0000000 26.0000000 41.0000000
ANGULOT 64.0000000 373.2678571 16.0000000 16.0000000 16.0000000 36.5000000
ANGULOQRST  101.0000000 1050.79 2.0000000 2.0000000 2.0000000 40.5000000

Quartile Lower 95% Upper 95%

Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean

ANGULOQRS 72.0000000 72.0000000 26.0000000 -33.5069011 59.5069011



ANGULOP 90.0000000 90.0000000 13.0000000 20.9760687 57.2739313
ANGULOT 80.0000000 80.0000000 10.5000000 18.9729577 51.2770423
ANGULOQRST 103.0000000 103.0000000 31.0000000 3.6496921 57.8503079
---------------------------------------------- OrupO=CF - ---- - e mm i e
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS -32.8750000 8 -321.1289755 105.5711507 37.3250383 -173.0000000 51.0000000
ANGULOP 17.7500000 8  681.4988840 120.9660519 42.7679578 -179.0000000 176.0000000
ANGULOT 77.5000000 8 89.6724462 69.4961458 24.5705980 -29.0000000 179.0000000
ANGULOQRST 37.3750000 8 120.6256868 45.0838505 15.9395482 10.0000000 136.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 224.0000000 11145.27 -173.0000000 -173.0000000 -173.0000000 46.5000000
ANGULOP 355.0000000 14632.79 -179.0000000 -179.0000000 -179.0000000 71.0000000
ANGULOT 208.0000000 4829.71 -29.0000000 -29.0000000 -29.0000000 129.5000000
ANGULOQRST 126.0000000 2032.55 10.0000000 10.0000000 10.0000000 48.0000000
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---------------------------------------------- OrupO=CF - ----m e m i
The SUMMARY Procedure
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 51.0000000 51.0000000 199.5000000 -121.1346907 55.3846907
ANGULOP 176.0000000 176.0000000 125.5000000 -83.3801502 118.8801502
ANGULOT 179.0000000 179.0000000 83.0000000 19.3997681 135.6002319
ANGULOQRST 136.0000000 136.0000000 36.0000000 -0.3160422 75.0660422
---------------------------------------------- OrUPO=CX - - - - s m oo e oo
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS -4.8750000 8 -1524.53 74.3206134 26.2763048 -139.0000000 52.0000000
ANGULOP 36.3750000 8  244.3840576 88.8947010 31.4290229 -149.0000000 177.0000000
ANGULOT 15.1250000 8 551.9027818 83.4752957 29.5129738 -111.0000000 159.0000000
ANGULOQRST 78.3750000 8 84.1523374 65.9543944 23.3183998 4.0000000 169.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 191.0000000 5523.55 -139.0000000 -139.0000000 -139.0000000 42.0000000
ANGULOP 326.0000000 7902.27 -149.0000000 -149.0000000 -149.0000000 55.5000000



ANGULOT 270.0000000 6968.13 -111.0000000 -111.0000000 -111.0000000 46.0000000
ANGULOQRST 165.0000000 4349.98 4.0000000 4.0000000 4.0000000 139.0000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 52.0000000 52.0000000 91.0000000 -67.0085877 57.2585877
ANGULOP 177.0000000 177.0000000 24.0000000 -37.9428298 110.6928298
ANGULOT 159.0000000 159.0000000 80.0000000 -54.6620937 84.9120937
ANGULOQRST 169.0000000 169.0000000 119.0000000 23.2357464 133.5142536
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----------------------------------------------- SEXO=F -- oo
The SUMMARY Procedure
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS 4.8333333 12 1597.97 77.2349819 22.2958188 -173.0000000 72.0000000
ANGULOP 35.6666667 12 198.8313389 70.9165109 20.4718333 -149.0000000 176.0000000
ANGULOT 31.8333333 12 195.2926156 62.1681493 17.9463989 -111.0000000 174.0000000
ANGULOQRST 41.7500000 12 137.6175296 57.4553186 16.5859218 2.0000000 169.0000000
Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 245.0000000 5965.24 -173.0000000 -173.0000000 -139.0000000 46.0000000
ANGULOP 325.0000000 5029.15 -149.0000000 -149.0000000 22.0000000 49.0000000
ANGULOT 285.0000000 3864.88 -111.0000000 -111.0000000 16.0000000 46.5000000
ANGULOQRST 167.0000000 3301.11 2.0000000 2.0000000 8.0000000 36.0000000
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 52.0000000 72.0000000 30.5000000 -44.2394329 53.9060996
ANGULOP 62.0000000 176.0000000 21.0000000 -9.3915347 80.7248680
ANGULOT 57.0000000 174.0000000 28.0000000 -7.6664243 71.3330909
ANGULOQRST 156.0000000 169.0000000 26.5000000 5.2446322 78.2553678
----------------------------------------------- SEXO=M - - - s oo e
Coeff of
Variable Mean N Variation Std Dev Std Error Minimum Maximum
ANGULOQRS -21.3333333 12 -392.6238631 83.7597575 24.1793593 -167.0000000 51.0000000
ANGULOP 26.5000000 12  372.8426189 98.8032940 28.5220542 -179.0000000 177.0000000
ANGULOT 53.3333333 12 133.9503067 71.4401636 20.6229988 -85.0000000 179.0000000
ANGULOQRST 55.9166667 12 85.5382048 47.8301129 13.8073643 4.0000000 136.0000000




Variable Range Variance 1st Pctl 5th Ptcl 10th Pctl 75th Pctl
ANGULOQRS 218.0000000 7015.70 -167.0000000 -167.0000000 -139.0000000 39.5000000
ANGULOP 356.0000000 9762.09 -179.0000000 -179.0000000 -153.0000000 71.0000000
ANGULOT 264.0000000 5103.70 -85.0000000 -85.0000000 -29.0000000 82.5000000
ANGULOQRST  132.0000000 2287.72 4.0000000 4.0000000 10.0000000 99.0000000
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----------------------------------------------- SeXo=M ------- e
The SUMMARY Procedure
Quartile Lower 95% Upper 95%
Variable 90th Pctl 95th Pctl Range CL for Mean CL for Mean
ANGULOQRS 45.0000000 51.0000000 150.5000000 -74.5517442 31.8850776
ANGULOP 90.0000000 177.0000000 43.5000000 -36.2766180 89.2766180
ANGULOT 159.0000000 179.0000000 52.0000000 7.9424189 98.7242477
ANGULOQRST 122.0000000 136.0000000 86.5000000 25.5268628 86.3064705
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The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable sexo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ANGULOQRS F 12 -44.24 4.8333 53.906 54.713 77.235 131.14 22.296
ANGULOQRS M 12 -74.55 -21.33 31.885 59.335 83.76 142 .21 24.179
ANGULOQRS  Diff (1-2) -42.04 26.167 94.376 62.307 80.563 114.03 32.89
ANGULOP F 12 -9.8392 35.667 80.725 50.237 70.917 120. 41 20.472
ANGULOP M 12 -36.28 26.5 89.277 69.992 98.803 167.76  28.522
ANGULOP Diff (1-2) -63.64 9.1667 81.977 66.51 85.998 121.72 35.108
ANGULOT F 12 -7.666 31.833 71.333 44.04 62.168 105.55 17.946
ANGULOT M 12 7.9424 53.333 98.724 50.608 71.44 121.83 20.623
ANGULOT Diff (1-2) -78.2 -21.5 35.196 51.79 66.965 94.779  27.338
ANGULOQRST F 12 5.2446  41.75 78.255 40.701 57.455 97.552 16.586
ANGULOQRST M 12 25.527 55.917 86.306 33.883 47.83 81.21 13.807
ANGULOQRST Diff (1-2) -58.92 -14.17 30.589 40.883 52.862 74.819  21.581
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
ANGULOQRS Pooled Equal 22 0.80 0.4348
ANGULOQRS Satterthwaite Unequal 21.9 0.80 0.4348
ANGULOP Pooled Equal 22 0.26 0.7964
ANGULOP Satterthwaite Unequal 20 0.26 0.7967
ANGULOT Pooled Equal 22 -0.79 0.4400
ANGULOT Satterthwaite Unequal 21.6 -0.79 0.4402
ANGULOQRST Pooled Equal 22 -0.66 0.5183



Variable

ANGULOQRS
ANGULOQRS
ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOQRST
ANGULOQRST
ANGULOQRST

ANGULOQRST

grupo

CF
CcX
Diff
CF
CcX
Diff
CF
CcX
Diff
CF
CcX
Diff

Variable

ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOQRST

Variable

ANGULOQRS
ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOQRST
ANGULOQRST

Variable

ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOQRST

Satterthwaite

Unequal

21.3

Equality of Variances

-0.66

F Value

1.18
1.94
1.32
1.44

0.

Pr > F

0.7927
0.2865
0.6527
0.5533

5186

16:06 Tuesday, April 20,

wer CL
td Dev Std
69.801
49.139
66.838
79.98
58.775
77.714
45.949
55.192
56.231
29.808
43.607
41.359

Value

-0.61
-0.61
.35
-0.35

-1
-1

.45
.45

Method Num DF Den DF
Folded F 11 11
Folded F 11 11
Folded F 11 11
Folded F 11 11
CF X CX
The TTEST Procedure
Statistics
Lower CL Upper CL Lo
N Mean Mean Mean S
8 -121.1 -32.88 55.385
8 -67.01 -4.875 57.259
-125.9 -28 69.902
8 -83.38 17.75 118.88
8 -37.94 36.375 110.69
-132.5 -18.63 95.208
8 19.4 77.5 135.6
8 -54.66 15.125 84.912
-19.99 62.375 144.74
8 -0.316 37.375 75.066
8 23.236 78.375 133.51
-101.6 -41 19.581
T-Tests
Method Variances DF
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 12.6
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 12.9
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 13.6
Pooled Equal 14
Satterthwaite Unequal 12.4
Equality of Variances
Method Num DF Den DF
Folded F 7 7
Folded F 7 7
Folded F 7 7
Folded F 7 7

F Value

2.02
1.85
1.44
2.14

Up
Dev S

105.57
74.
91.
120.97
88.
106.15
69.
83.
76.
45,
65.
56.

321
293

895

496
475
804
084
954
491

Pr >

O O O O oo oo

Pr > F

0.3748
0.4350
0.6407
0.3368

per CL
td Dev

214.87
151.26
143.98
246.2
180.92
167 .41
141.44
169.89
121.13
91.758
134.24
89.092

It

.5494
.5505
.7309
.7313
.1266
.1273
.1687
.1715

Std

37.
26.
45.
42.

31

2020 79

Err

325
276
646
768

.429
53.
24,
29.
38.

074
571
513
402

15.94

23.
28.

318
246
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The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ANGULOQGRS  BU 8 -33.51 13 59.507 36.78 55.629 113.22 19.668
ANGULOQRS  CF 8 -121.1  -32.88 55.385 69.801 105.57 214.87 37.325
ANGULOQRS  Diff (1-2) -44.61 45.875 136.36 61.777 84.38 133.08 42.19
ANGULOP BU 8 20.976 39.125 57.274 14.353 21.709 44.183 7.6752
ANGULOP CF 8 -83.38 17.75 118.88 79.98 120.97 246.2 42.768
ANGULOP Diff (1-2) -71.82 21.375 114.57 63.624  86.902 137.05  43.451
ANGULOT BU 8 18.973 35.125 51.277 12.774 19.32 39.322 6.8307
ANGULOT CF 8 19.4 77.5 135.6 45.949 69.496 141.44  24.571
ANGULOT Diff (1-2) -97.07 -42.38 12.322 37.342 51.005 80.44 25.502
ANGULOQRST BU 8 3.6497 30.75 57.85 21.433 32.416 65.975 11.461
ANGULOQRST CF 8 -0.316 37.375 75.066 29.808 45.084 91.758 15.94
ANGULOQRST Diff (1-2) -48.73 -6.625 35.482 28.746  39.264 61.923 19.632
T-Tests
Variable Method Variances DF t Value Pr > |t
ANGULOQRS Pooled Equal 14 1.09 0.2952
ANGULOQRS Satterthwaite Unequal 10.6 1.09 0.3010
ANGULOP Pooled Equal 14 0.49 0.6304
ANGULOP Satterthwaite Unequal 7.45 0.49 0.6369
ANGULOT Pooled Equal 14 -1.66 0.1188
ANGULOT Satterthwaite Unequal 8.08 -1.66 0.1348
ANGULOQRST Pooled Equal 14 -0.34 0.7408
ANGULOQRST Satterthwaite Unequal 12.7 -0.34 0.7413
Equality of Variances
Variable Method Num DF Den DF F Value Pr > F
ANGULOQRS Folded F 7 7 3.60 0.1126
ANGULOP Folded F 7 7 31.05 0.0002
ANGULOT Folded F 7 7 12.94 0.0032
ANGULOQRST Folded F 7 7 1.93 0.4037
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The TTEST Procedure

Statistics
Lower CL Upper CL Lower CL Upper CL
Variable grupo N Mean Mean Mean Std Dev Std Dev Std Dev Std Err
ANGULOQGRS  BU 8 -33.51 13 59.507 36.78 55.629 113.22 19.668

ANGULOQRS CcX 8 -67.01 -4.875 57.259 49.139 74.321 151.26 26.276



ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOT

Diff (1-2)
BU
CcX
Diff (1-2)
BU
CcX
Diff (1-2)

ANGULOQRST BU
ANGULOQRST CX
ANGULOQRST Diff (1-2)

Variable

ANGULOQGRS
ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOT
ANGULOQRST
ANGULOQRST

Variable

ANGULOQRS
ANGULOP
ANGULOT
ANGULOQRST

-52.52
8 20.976
8 -37.94
-66.64
8 18.973
8 -54.66
-44.97
8 3.6497
8 23.236
-103.4

Method

Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite
Pooled
Satterthwaite

17.875
39.125
36.375
2.75
35.125
15.125
20
30.75
78.375
-47.63

T-Test
Varianc

Equal
Unequal
Equal
Unequal
Equal
Unequal
Equal
Unequal

88.271
57.274
110.69
72.139
51.277
84.912
84.972

57.85
133.51
8.1022

S

es

10

Equality of Variances

Method

Folded F
Folded F
Folded F
Folded F

Num DF

N NSNS

Den DF

NN NN

DF

14
13
14

.83

14

.75

14
.2

48.
14.
58.
47 .
12.
55.
44 .

21

43.
38.

059
353
775
372
774
192
357
.433
607
045

t val

- 24 O O O O o o

F Value

1.78
16.77
18.67

4.14

.54
.54
.09
.09
.66
.66
.83
.83

65.643
21.709
88.895
64.705

19.32
83.475
60.586
32.416
65.954
51.965

ue Pr >

O O O O oo oo

Pr > F

0.4625
0.0014
0.0010
0.0805

103.53
44.183
180.92
102.05
39.322
169.89
95.551
65.975
134.24
81.954

It

.5946
.5953
.9335
.9344
.5198
.5283
.0882
.0961

32.822
7.6752
31.429
32.353
6.8307
29.513
30.293
11.461
23.318
25.983



