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CORRECAO DE RADIO CURVO POR TECNICA DE OSTECTOMIA EM CUNHA E
OSTEOSSINTESE COM PLACA E PARAFUSOS: RELATO DE CASO
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RESUMO: As deformidades angulares dos membros podem ocorrer devido a malformagédo dssea, dietas ricas em
calcio, consolidacdo inadequada de fraturas ou fechamento precoce das linhas epifisarias distais dos 0ssos longos. As
epifises distal e proximal do radio crescem em proporcdes diferentes das epifises ulnares, a interrupcdo do
crescimento da ulna, devido ao fechamento precoce das linhas epifisarias, restringe o crescimento longitudinal do
radio, resultando no desenvolvimento de uma deformidade angular 6ssea denominada radio curvo. O tratamento do
radio curvo é cirdrgico sendo que a técnica cirurgica mais utilizada é a ostectomia ulnar associada a um enxerto de
gordura autégena e fixador externo. Este trabalho tem como objetivo relatar a eficicia do tratamento para correcdo
do rédio curvo em um cdo, enfatizando o uso de um procedimento cirirgico pouco convencional que consiste na
técnica de ostectomia ulnar e radial em cunha associada & osteossintese com placas e parafusos.
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SUMMARY:: The angular limb deformities may occur due to bone malformation, increasing levels of calcium in
the diet, fracture with incomplete consolidation or premature closure of the distal physis of the long bones. The distal
and proximal epiphysis of the radius grow at different rates of ulnar epiphyses, the ulnar interruption development,
due to premature closure of epiphyseal lines, restricts the longitudinal growth of the radius, resulting in the
development of an angular bone deformity called radius curvus. The treatment is surgical and consists in ulnar
ostectomy associated with an autologous fat grafting and external fixator. This paper aims to report the effectiveness
of treatment for radius curvus, emphasizing use of a surgical procedure which consists of the unconventional
technique for radial and ulnar wedge ostectomy, associated with internal plates and screws fixation.
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INTRODUCAO

As deformidades angulares consistem em desvios encontrados nos eixos dos membros anteriores e
posteriores dos animais domésticos que podem ser causados por alteraces congénitas ou adquiridas
(AZEVEDO, 2002; BRINKER, PIERMATTEI, FLO, 2006).

Os desvios angulares sdo classificados como valgo ou varo quando ocorrem, lateralmente ou
medialmente ao eixo 6sseo central respectivamente (AZEVEDO, 2002; BRINKER, PIERMATTEI, FLO,
2006).

A etiologia das deformidades angulares dos membros ainda ndo é muito bem esclarecida, porém,

considera-se que a forma congénita dessas afecgdes ocorra devido a alteragBes que culminam para a
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malformacdo 6ssea, podendo estar relacionadas ao mau posicionamento intrauterino do feto, flacidez
articular do feto em desenvolvimento, hipoplasia dos 0ssos carpianos e desequilibrios hormonais. As
formas adquiridas estdo associadas a traumatismos, dietas ricas em calcio que ocasionam altera¢des no
desenvolvimento G6sseo, exercicios excessivos, consolidacdo inadequada de fraturas ou devido ao
fechamento precoce das linhas epifisérias distais dos ossos longos (HAZEWINKEL, 1989; BRINKER;
PIERMATTEI; FLO, 2006; FOSSUM, 2008).

As epifises distal e proximal do radio crescem em proporcdes diferentes das epifises ulnares, a
interrupcdo do crescimento da ulna, em decorréncia do fechamento precoce das linhas epifisarias,
restringe o crescimento longitudinal do radio. Como consequéncia, ocorre 0 encurtamento e o
arqueamento cranial do radio, o desvio lateral do carpo e a sub-luxacao da articulagdo umero-radio-ulnar,
resultando no desenvolvimento de uma deformidade angular 6ssea denominada radio curvo (SILVA;
RODIGHERI 2009).

O grau de deformidade angular e as discrepancias de comprimento entre o radio e ulna, podem ser
determinados através de exames radiograficos (FOSSUM, 2008; HILTON, CHRISTOPHER, 2008).

Visando descrever uniformimente o grau, a direcdo e a relagdo das deformidades angulares dos
0ss0s longos dos pequenos animais, foi criado um sistema de classificacdo denominado Center of Rotation
of Angulation (CORA). A metodologia do CORA baseia na compreensdo da relagdo existente entre os
eixos anatdbmicos e mecéanicos do 0sso anormalmente angulado e a articulacGes adjacentes (PALEY,
2002).

As deformidades angulares dos membros podem ser corrigidas através da técnica de  osteotomia
com cunha de fechamento, ou através da técnica de ostectomia em cunha, com a finalidade de restaurar o
alinhamento adequado das superficies proximal e distal do membro afetado. A ostectomia em cunha
preserva 0 comprimento 6sseo, enquanto a osteotomia com cunha de fechamento proporciona uma
superficie de fratura mais estavel. Ambos procedimentos podem ser estabilizados com o uso de placas
Osseas ou fixadores externos, que se tornaram as técnicas cirurgicas de eleicdo (HAY; MANLEY, 1996;
BRINKER; PIERMATTEI; FLO, 2006; FOSSUM, 2008; VANDEWATER; OLMSTEAD,
STEVENSON, 2008).

O tratamento do radio curvo € cirlrgico, visando que a destruicdo das células de crescimento
0sseo e o fechamento da linha epifisaria sdo irreversiveis e, portanto, o procedimento cirargico é
direcionado a redugdo ou a corre¢do das sequelas ao fechamento epifisério prematuro (SILVA,;
RODIGHERI , 2009).

A técnica cirdrgica mais comumente utilizada para o tratamento do radio curvo consiste na
ostectomia ulnar, objetivando liberar a restricdo de crescimento do rédio imposta pela ulna, associada a
um enxerto de gordura autdgena visando impedir a unido dos segmentos ulnares, ha também a necessidade
de se fazer uso de fixadores externos que estabilizam a ostectomia e promovem a osteossintese (SILVA,;
RODIGHERI, 2009).

Este trabalho tem como objetivo relatar a eficicia do tratamento para correcdo da deformidade
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angular do radio (radio curvo) em um cdo, enfatizando o uso de uma técnica pouco convencional para
correcdo desta afeccdo, que consiste na técnica de ostectomia ulnar e radial em cunha associada a

osteossintese com placas e parafusos.

MATERIAIS E METODOS

Foi atendido no Hospital Veterinario (HOVET) do Centro Regional Universitario de Espirito
Santo do Pinhal (UNIPINHAL), um cdo SRD, macho, errante, com aproximadamente 2 anos de idade,
pesando 25kg, apresentando deformidade angular em membro torécico direito. Em funcdo do desvio

angular o animal apresentava apoio leve com eventual impoténcia funcional do membro (Figura 1).

Figura 1. Imagem fotogréafica evidenciando a presenca de deformidade angular em membro toracico
direito do animal (seta)

Fonte: Arquivo pessoal.

Apos ser submetido & anamnese e exames fisicos, o animal foi encaminhado ao setor de
Diagnosticos por Imagem do HOVET, para realizagdo de exames radiograficos, com o intuito de avaliar a
gravidade da deformidade dssea.

A analise radiogréfica observou-se a presenca de um desvio cranio-medial em membro torécico
direito denominado recurvatum, caracterizado pela angulacdo cranial do segmento distal do membro.
Baseando-se nos sinais clinicos do paciente e nos achados radiograficos estabeleceu-se o diagnostico da

presenca de desvio angular em varo no radio direito do animal (Figura 2).
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Figura 2. Imagem radiografica cranio-caudal evidenciando o radio e a ulna direita: desvio angular
cranio-medial: “radio curvo”.

Fonte: Arquivo pessoal.

O exame radiogréfico auxiliou na determinacdo exata do desalinhamento Osseo, serviu de
ferramenta para identificacdo do CORA (Center of Rotation of Angulation) e avaliacdo dos pontos para
ostectomia

Considerando-se os fatores etiol6gicos capazes de promover deformidades angulares nos
membros, acredita-se que nesse caso, por se tratar de um animal errante, 0 mesmo possa ter sofrido algum
trauma responsavel por ocasionar uma fratura epifisaria distal da ulna cuja consolidacdo errénea
proporcionou a deformidade angular no membro afetado.

O tratamento de elei¢do preconizado para este caso foi realizado mediante a técnica cirdrgica da
ostectomia ulnar e radial em cunha, associada a osteossintese com placas e parafusos.

O protocolo anestésico adotado consistiu na administragdo de Acepromazina® 0,2% 0,05 mg/kg e
Meperidina* 4 mg/kg como medicacdo pré-anestésica. Para inducdo anestésica utilizou-se Propofol ° 5
mg/kg, e para manutencao anestésica foi administrado Isoflurano®.

Para confecc¢do da ostectomia corretiva, o animal foi posicionado em decubito dorsal.  Para 0
acesso cirdrgico do osso radio foi realizada uma incisdo cranio-lateral na pele, desde o terco médio do
antebraco, estendendo-se até a regido dos 0ssos do carpo, seguida da incisdo do tecido subcutaneo, fascia
antebraquial e fascia profunda a qual foi incisada ao longo da borda cranial do musculo extensor digital

comum.

% Acepran® 0,2% - Univet, S&o Paulo - SP.

* Dolantina® 50mg/ml - Hoechst, Sdo Paulo - SP.
> Propofol® 10mg/ml - Abbott, Sdo Paulo - SP.

® Isoflurano® 100ml - Cristélia, S&o Paulo - SP.
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A incisdo do musculo abdutor longo do 1° dedo foi feita na regido localizada préxima a sua
origem na ulna e paralela ao masculo extensor longo do 1° dedo.

O afastamento dos musculos extensores foi realizado completando a exposicdo da diéfise radial e
ulnar dos fragmentos fraturados, permitindo a identificacdo do ponto da ostectomia.

A ostectomia foi realizada com o auxilio de uma serra oscilante acoplada a uma furadeira de alta
rotacdo, promovendo uma ostectomia ulnar cuneiforme.

Para osteossintese foi utilizada uma placa DCP (Dynamic Compression Plate) neutra, de 3,5 mm;
de 7 furos, 6 parafusos de 14 mm e 1 parafuso de 16 mm (Figura 3).

Figura 3. Osteossintese: placa DCP neutra, 3,5 mm; de 7 furos.

Fonte: Arquivo pessoal.

Realizou-se a sintese utilizando-se os fios de sutura de Poligalactina O no subcutaneo e PSS (Ponto
Simples Separado) com Nylon 0 na pele.

O pés-operatorio foi conduzido mediante administragdo do antibiético Cefalexina’ 22 mg/kg,
BID; do antiinflamatério Carprofeno® 4,4 mg/kg, SID, durante 10 dias; dos analgésicos Dipirona Sodica’
27,5 mg/kg, TID, durante 10 dias e Tramadol™ 2,0 mg/kg; TID, durante 10 dias; Rifampicina Spray™,
aplicando-se 3 vezes ao dia sobre os pontos de sutura, durante 15 dias para o tratamento tdpico e através
do uso do Colar Elisabetano, visando impedir o contato do animal com o local abordado cirurgicamente.

Duas semanas ap0s a cirurgia o animal ja apresentava apoio efetivo do membro, ndo havendo a

necessidade de realizacéo de fisioterapia (Figura 4).

7 Keflex® 50mg/ml - Eurofarma, S&o Paulo - SP.

8 Carproflan® 25mg - Pfizer Satide Animal, S&o Paulo - SP.
® Novalgina® 50mg/ml - Medley, S&o Paulo - SP.

10 Tramal® 50mg/ml - Eurofarma, Sao Paulo - SP.

! Rifocina® 10mg/ml - Eurofarma, Sao Paulo - SP.
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Figura 4. Apoio efetivo do membro torécico direito (seta).

Fonte: Arquivo pessoa

Noventa dias apds o procedimento cirurgico foi observado o retorno do eixo 6sseo e seis meses

apos o tratamento evidenciou-se o remodelamento dsseo do membro afetado.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A técnica cirlrgica mais comumente empregada no tratamento do radio curvo consiste na
ostectomia ulnar associada a enxerto autégeno de gordura e colocacdo de fixador externo para
estabilizacdo 6ssea (BRINKER, PIERMATTEI, FLO, 2006; SILVA, RODIGHERI 2009).

O prazo médio para o restabelecimento funcional do membro afetado é de 30 dias apds o
procedimento cirdrgico. O progndstico para a aparéncia e a fun¢do normal do membro acometido depende
do local da lesdo e do tempo transcorrido apds a oclusdo epifisaria (WOLTERS, 2004; SILVA,
RODIGHERI 2009).

Observa-se no caso descrito que a técnica de ostectomia ulnar e radial em cunha associada a
osteossintese com placa e parafusos, utilizada para correcdo da deformidade angular apresentada pelo
animal, consistiu em um procedimento cirdrgico efetivo no restabelecimento da fungdo normal do
membro, pois além de proporcionar um tempo de recuperacdo mais breve do que o descrito na literatura
também eliminou os riscos de infec¢do e o desconforto pos-operatério promovidos pela presenca do

fixador externo.
CONCLUSAO
Conclui-se que a ostectomia ulnar e radial em cunha, associada a osteossintese com placa e

parafusos, consiste em uma técnica cirtrgica eficaz apesar de ser pouco empregada. Os resultados
esperados com o uso dessa técnica, de fato foram alcancados, pouco tempo ap6s a cirurgia foi possivel
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observar o realinhamento do eixo dsseo, o restabelecimento da funcdo normal do membro e o0 apoio
precoce do membro.

Considerando-se a técnica cirdrgica mais usualmente aplicada para o tratamento da deformidade
angular do réadio curvo, ressalta-se com o caso descrito neste trabalho que outros procedimentos
cirtrgicos, tais como uso de placa e parafusos, visando a correcdo das deformidades angulares dos
membros, podem ser empregados e aperfeicoados, garantindo uma recuperagdo mais rapida e menos

traumatica, proporcionando um prognéstico favoravel para o animal.
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