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RESUMO

O acesso cirurgico para reparo de fraturas umerais pode ser desafiador devido a anatomia
complexa do imero. Para osteossintese de fraturas da diafise umeral vérias técnicas podem ser
empregadas, dentre elas pode ser citada a técnica de plate-rod, um método de fixagao que
combina a utilizagdo de placa e pino intramedular. O presente trabalho objetiva relatar um caso
de osteossintese com a utilizagdo da técnica de plate-rod para estabilizacao de fratura umeral
diafisaria em cunha (AO 12B1) em um paciente canino, fémea, da raca Border Collie, de 12
meses de idade e pesando 15 kg. O uso desta técnica foi eficiente para tratamento, visto que
permitiu adequada estabilizag¢do da fratura e recuperagdo completa do paciente.
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1 INTRODUCAO

As fraturas de imero representam entre 8 a 10% das fraturas em caes e em sua maioria,
acometem as porg¢oes distais, envolvendo principalmente os ter¢os médio e distal do iimero
(JOHNSTON; TOBIAS, 2018).

O acesso cirurgico para reparo de fraturas umerais ¢ desafiador devido a anatomia
complexa do umero. Trata-se de um osso que possui um formato sigmoide na vista lateral,
apresentando um arco cranial na por¢do proximal e um arco caudal na porcao distal. No plano
frontal, a face medial ¢ retilinea, enquanto que a face lateral possui uma curvatura convexa
proximalmente e uma curvatura concava distalmente (JOHNSON; HOULTON; VANNINI,
2005; JOHNSTON; TOBIAS, 2018).

A presenca de varias inser¢des musculares e estruturas neuro-vasculares importantes ao
redor do imero tornam as abordagens cirtirgicas para fraturas de imero mais dificeis e invasivas
(MARITATO; ROVESTI, 2020; FOSSUM, 2021). Além disso, o formato do condilo umeral
dificulta o contorno e fixa¢do do implante, bem como a presenca de pouco estoque dsseo na
regido distal do timero (JOHNSTON; TOBIAS, 2018).

Dentre os métodos de fixacdo de fraturas umerais podem ser citados pinos
intramedulares, hastes bloqueadas, fixacdo esquelética externa e placas 6sseas (FOSSUM,
2021). As placas dsseas conseguem neutralizar todas as forcas que atuam nas fraturas, porém,
sem associacao, sao suscetiveis a falha por carga ciclica devido as forgas de flexao, aumentando
as chances de falha do implante (JOHNSTON; TOBIAS, 2018; FOSSUM, 2021). Nesse
sentido, a associacao de placa e pino possibilita maior rigidez da fixagdo, diminui o estresse na
placa e reduz o risco de falha por fadiga dos implantes, uma vez que pino intramedular
neutraliza as forcas de flexdo em todas as direcoes (JOHNSTON; TOBIAS, 2018). Sendo
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assim, o presente trabalho objetiva descrever um caso de um canino, fémea, da raga Border
Collie, que foi submetida a uma osteossintese com placa e pino intramedular (plate-rod) para
tratamento de fratura umeral diafisaria em cunha redutivel (12B1).

2 RELATO DE CASO

Foi atendido no Hospital Veterinario do IFSULDEMINAS — Campus Muzambinho, um
paciente canino, fémea, da raca Border Collie, 12 meses de idade e pesando 15 kg, que
apresentava claudicacdo de membro toracico esquerdo apos acidente automobilistico. No
exame fisico, os parametros fisioldogicos encontravam-se dentro da normalidade. J4 no exame
ortopédico, foi constatada a presenca de dor, instabilidade e crepitacdo 6ssea no membro
toracico esquerdo, compativel com os sinais de uma fratura. Nao foram evidenciados déficits
neurolédgicos durante o exame neurologico do paciente.

Foram solicitadas ultrassonografia abdominal e radiografia de torax, devido ao historico
de trauma, assim como radiografia de membro toracico esquerdo nas projecdes mediolateral e
craniocaudal. Nao foram observadas alteragdes significativas na ultrassonografia abdominal e
radiografia toracica. No entanto, constatou-se a presenga de fratura umeral diafisaria em cunha,
redutivel (12B1) (Fig. 1), sendo entao o paciente encaminhado para realizacao de procedimento
de osteossintese.

Figura 1. Radiografia de timero esquerdo, evidenciando fratura tipo 12B1. A) Proje¢do
médio-lateral. B) Projecdo cranio-caudal.

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Para a abordagem cirargica, o paciente foi posicionado em decubito lateral direito. Foi
realizado o acesso craniolateral ao umero esquerdo, sendo feita uma incisdo cutanea que se
estendeu desde o tubérculo maior até o epicondilo lateral do imero.

Apesar da fratura possuir um grande fragmento dsseo e ser passivel de reconstrugao
anatomica, optou-se por ndo o fazer, visto que seria necessaria uma dissecacao importante na
regido, o que resultaria na destrui¢ao da biologia do foco de fratura. Portanto, introduziu-se um
pino intramedular, de 3 mm de diametro, de maneira retrograda no fragmento proximal da
fratura. Apos isso, os dois principais fragmentos dsseos foram reduzidos e estabilizados com o
auxilio de pingas espanholas. Em seguida, foi realizado o pré-posicionamento de uma placa
bloqueada Fixin V3302, estendendo-se desde proximal ao epicondilo lateral do umero até a
regido metafisaria proximal do umero. A placa foi pré-posicionada com auxilio de fios de
Kirshner e procedeu-se a insercdo dos parafusos bloqueados. No total, foram inseridos 6
parafusos, sendo 3 proximalmente e 3 distalmente ao foco da fratura. O parafuso mais distal foi
o unico inserido de forma monocortical para evitar a entrada na articulacdo. A inser¢do dos
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parafusos foi concebida por meio de perfuragdo com broca, medig¢ao da profundidade e inser¢ao
do parafuso.

Logo apds a aplicagdo dos parafusos, o alinhamento do membro foi verificado
novamente, bem como a amplitude do movimento da articulagdo (Fig. 2).

Figura 2. Aspecto final da osteossintes

¢

e com placa e pino apds a colocacdo da placa dssea.
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Fonte: Arquivo pessoal (202).

Entdo, a ferida cirrgica foi lavada com solu¢do de betadina (0,3%) e secada. Em
seguida, iniciou-se a sintese dos tecidos. A musculatura foi fechada com um fio de acido
poliglicélico 2-0 em padrao simples continuo, seguida pela reducdo do tecido subcutaneo com
um fio de acido poliglicolico 2-0 em padrdo de sutura “zigue-zague”. A dermorrafia foi
realizada com fio Nylon 3-0 em padrdo sultan. Apos a finaliza¢do do procedimento, foram feitas
radiografias pds-operatorias imediatas (Fig. 3), a fim de verificar a aposi¢ao, o alinhamento,
aparatos e a atividade biolégica.

Figura 3. Radiografias pds-operatorias imediatas. A) Proje¢do cranio-caudal. B) Projecao
médio-lateral.

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
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A técnica de plate-rod possui como objetivo estabilizar fraturas diafisarias instaveis de
0ssos longos e promover a osteossintese biologica, principalmente em fraturas cominutivas,
quando ndo ¢ possivel fazer a reconstrugdo anatomica e a compressao dos fragmentos 0sseos
(STIFLER, 2004; JOHNSTON; TOBIAS, 2018). Contudo, ela também pode ser utilizada para
estabilizar fraturas simples ou em cunha, como descrito neste caso, preservando a abordagem
bioldgica da técnica e resultando em excelente recuperagdo funcional (REEMS et al., 2003).

A associacdo de placa e pinos assegurar uma boa resisténcia e rigidez do implante, uma
vez que o pino intramedular contrapde as for¢as de arqueamento enquanto a placa consegue
neutralizar todas as for¢as que atuam na fratura (STIFLER, 2004). Sendo assim, o alinhamento
dos fragmentos foi restabelecido pela colocagdo de um pino intramedular de 3 mm, associado
a aplicacdo de uma placa bloqueada com trés parafusos posicionados em cada um dos
fragmentos e distantes do foco da fratura, conferindo maior resisténcia e elasticidade da
construgdo, bem como preservando a biologia da fratura (REEMS et al., 2003).

Segundo Johnston e Tobias (2018), existem poucos beneficios mecanicos em colocar
mais de trés parafusos por fragmento dsseo, além de que, de acordo com Beale (2004), os
orificios da placa que permanecem vazios sdo protegidos pelo pino intramedular, assegurando
a seguranga da técnica e diminuindo as chances de quebra do implante.

Neste sentido, a associagdo entre placa e pino tem evidenciado resultados satisfatorios
em fraturas diafisarias de umero, permitindo apoio precoce do membro, favorecendo uma
rapida consolidagdo 6ssea e promovendo uma estabilizagdo mecanica positiva, conforme visto
no caso (AYYAPPAN et al., 2011; MARITATO; ROVESTI, 2020).

O paciente retornou apds 10 dias do procedimento cirrgico para remog¢ao dos pontos,
demonstrando uma notavel recuperagao da funcao motora, uma vez que ja caminhava apoiando
o membro operado. Além disso, ndo houve complicagdes cirurgicas. Foi solicitada radiografia
60 dias apos a cirurgia (Fig. 4), na qual verificou-se uma boa consolidagdo do fragmento 6sseo.

Figura 4. Radiografia com 60 dias de pds-operatério evidenciando avangado processo de

consolidacdo 6ssea. A) Projecdo cranio-caudal. B) Projecdo médio-lateral.
SRy

Fonte: Arquivo pessoal (2023).

Neste caso, observou-se que o paciente apresentou um rapido retorno funcional do
membro, assim como descrito por Souza et al. (2019), que relatou recuperagcdo motora rapida e
apoio sem claudicagdo em aproximadamente 84% dos casos (11/13 caes).

Sendo assim, nota-se que a técnica de plate-rod € significativamente mais eficaz que o
uso da placa 6ssea de forma isolada, uma vez que o pino intramedular fornece uma estabilidade
adicional, tornando o implante mais resistente, sendo uma técnica eficiente para estabilizagao
de fraturas diafisarias instaveis de imero e promogao de osteossintese bioldgica com excelente
resultado funcional (AYYAPPAN et al., 2011; JOHNSTON; TOBIAS, 2018; MARITATO;
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ROVESTI, 2020).
4 CONCLUSAO

A osteossintese com associagdo de placa e pino intramedular demonstrou ser uma
técnica eficiente para o tratamento da fratura diafisaria do imero tipo 12B1. Esta abordagem
possibilitou uma estabilizacio adequada da fratura, mantendo a integridade bioldgica e
promovendo uma rapida recuperagdo da funcao motora do paciente, mesmo sem completa
reconstru¢do anatdomica do foco de fratura.
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