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RESUMO

As luxacOes e fraturas do carpo sdo freqlientemente causas de saltos e quedas, e acidente
automobilistico. ApGs a ocorréncia de tais lesdes, 0 membro ndo consegue sustentar o peso
do animal, apresentando tumefacdo variavel e derrame articular na regido carpiana. Em
casos de lesdo ligamentar a instabilidade do carpo se apresenta com maior relevancia,
agravando o quadro clinico do paciente (PIERMATTEl & FLO, 1999; THEORET &
MOENS, 2007). A artrodese € a remocdo do movimento articular por procedimento
cirargico e consequente formagdo de uma unidade 6ssea sdlida (DOREA NETO, 2004),
tem com indicacOes afeccOes articulares dolorosas, decorrente de instabilidade ou de
doencas articulares degenerativas (DOREA NETO, 2004, LESSER, 1998). A artrodese do
carpo pode ser feita parcial incluindo a articulacdo medial e dista e a panartrodese
incluindo as trés articulacbes (PIERMATTEI & FLO, 1999), podendo apresentar como
complicagdo, fratura, rejeicio ou afrouxamentos dos implantes (THEORET & MOENS,
2007). O presente relato o caso de um cdo, macho com 2,5 Kg, da raga Chow-Chow, de 1,5
anos de idade, que apresentava luxacOes e fraturas epifisarias nas articulagtes
antebraquiana- metacarpiana em funcdo de queda de superficie elevada. O tratamento
realizado foi a técnica de panartrodese das articulagdes afetadas de ambos os membros
toréacicos.
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ABSTRACT

The luxations and fractures of the carpal are frequently causes of jumps and falls, and car
accident. After the occurrence of such injuries, the state can not sustain the weight of the
animal, giving variable swelling and articulate spill in the region carpal. In cases of injury
ligament instability from carpal presents with greater relevance and worsened the patient's
clinica picture (PIERMATTEI & FLO, 1999; THEORET & MOENS, 2007). The fusion is
the removal of the movement articulated by surgical procedure and consequent formation
of a unity solid bone (DOREA NETO, 2004), has with indications joints painful diseases,
caused by instability or degenerative joint diseases (DOREA NETO, 2004, LESSER,
1998). The fusion of carpal can be made including the articulation partial medial and distal
and parcarpal including three joints (PIERMATTEI & FLO, 1999), may submit as a
complication, fracture, or loosening rejection of implants (THEORET & MOENS, 2007).
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This report the case of a dog, male with 2.5 kg, race ChowChow, 1.5 years of age, which
showed fractures and dislocations joints carpal according to drop surface high. The
treatment was performed the technique of parcarpal the joints affected members of both
chest.
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INTRODUCAO

A maior parte das luxacOes e fraturas do carpo € resultado de saltos e quedas. No entanto, é
comum a lesdo por acidente automobilistico. Apds a ocorréncia de tais lesdes, 0 membro
ndo consegue sustentar o peso do animal, apresenta tumefacdo variavel e derrame articular
na regido carpiana. Também pode haver instabilidade do carpo quando os ligamentos se
apresentam lesionados (PIERMATTEI & FLO, 1999; THEORET & MOENS, 2007). A
hiperxtensdo do carpo é uma das lesBes mais comuns e mais sérias da espécie canina
(HARARI, 1999, PIERMATTEI & FLO, 1999), ocorrendo por consequéncia de forcas
excessivas aplicadas no carpo (HARARI, 1999).

Artrodese € a remocdo do movimento articular mediante procedimento cirdrgico e
consequiente formacdo de uma unidade 6ssea solida (DOREA NETO, 2004). O método de
artrodese normalmente € utilizado com o objetivo de aliviar processos dolorosos,
decorrentes de instabilidade ou de afeccdo inflamatéria (DOREA NETO, 2004, LESSER,
1998). Com a técnica da artrodese esse processo doloroso € aiviado em funcdo da
sustentagdo rigida da mesma (LESSER, 1998).

No caso do carpo, as indicagOes para artrodese sdo hiperxtensdo, fraturas e luxagoes,
principalmente lesdes cronicas. Muitas das luxagdes sdo instaveis devido a ruptura dos
ligamentos, ndo sendo mais passivels de reducdo ou permanecendo muito instaveis apos a
cirurgia. Com freguiéncia a imobilizacdo externa é insuficiente, especialmente nos casos de
caes de grande porte com lesbes de hiperxtensdo que possam ter ocorrido por quedas e
saltos de pontos elevados, ou de automoveis em movimento (LESSER, 1998). Dois tipos
de artrodese sd0 recomendados para tratamento de lesbes carpicas. A panartrodese e a
artrodese parcial, sendo que a primeira inclui as trés articulagbes do carpo na funcéo
cirdrgica, enquanto a artrodese parcial sO envolve as articulagbes medial e distal. As
indicagbes para a redlizacdo da panartrodese sdo primeiramente as patologicas que
acometem a articulagdo antebraqueocarpiana como, politraumatismo, fraturas ou multiplas
lesBes ligamentares, afeccdo articular degenerativa, e lesbes de hiperxtensdo no nivel
antebraqueocarpiana (PIERMATTEI & FLO, 1999).

Este estudo tem como objetivo descrever um caso de um céo com fraturas e luxagdes na
articulagdo antebragqueocarpiana- metacarpiana dos membros toracicos em funcdo de queda
de superficie elevada, sendo tratado com a técnica de panartrodese das articulacbes
afetadas.

RELATO DE CASO

Um cé&o macho da Chow-chow, de 1 ano e cinco meses de idade, pesando 22,5 quilos, foi
atendido no Hospital de Clinicas Veterinarias da Universidade Federal do Rio Grande do
Sul, com histérico de queda do quarto andar e tratamento clinico para pneumotérax devido



a queda. Ao exame clinico do animal verificoese no membro torécico direito
hiperextensdo da articulagdo antebraqueocarpiana, com evidéncia de ruptura dos
ligamentos carpais e fratura epifiséria ulnar, 0 membro torécico esquerdo encontrava-se
desalinhado na articulacdo antebraqueocarpiana- metacarpiana apresentando com isso
Instabilidade nos dois membros.

Foram realizados exames radiograficos onde foi evidenciada luxacdo antebraqueocarpiana
com fratura de processo edtildide da ulna no membro torécico direito e luxagdo
antebragueocarpiana e carpometacarpiana no membro toracico esquerdo. No pré-
operatério foram realizados exames hematolégicos e bioquimicos, onde ndo foram
evidenciadas alteragoes.

Como medicagdo pré-anestesica foram utillizados: 0,3 mg/Kg de sulfato de morfina, 2
mg/Kg da associagcdo de cloridrato de tiletamina e zolazepam por via intramuscular, 20
mg/Kg de ampicilina por via intravenosa e 1 mg/Kg de cetoprofeno intravenoso. A indugdo
anestésica foi realizada com 4 mg/Kg propofol intravenoso. A manutencéo anestésica foi
com isofluorano. O tratamento cirdrgico realizado foi a técnica de panartrodese das
articulacbes afetadas com placas de compressdo dorsal, segundo a técnica citada na
literatura (PIERMATTEI & FLO, 1999), incluindo oito parafusos e 2 pinos em X com
enxerto esponjoso autdlogo e imobilizagdo externa com bandagem Robert-Jones, em
ambos membros torécicos. No pos-operatorio imediato foi utilizado 40000 Ul/Kg de
penicilina benzatina, potassica e estreptomicina e 2 mg/Kg de cloridrato de tramadol por
via intramuscular. Antes da recuperacdo anestésica Foi obtida nova radiografia para
controle do procedimento cirurgico.

Como terapia foi prescrita: troca de bandagens semanais por no minimo 6 semanas, 2
mg/K g de cloridrato de tramadol a cada seis horas, no primeiro dia, com posterior aumento
dos intervalos para oito horas por mais 4 dias, 0,1 mg/Kg de meloxican ao dia por cinco
dias, 10 mg/Kg de metronidazol a cada oito horas por cinco dias, sendo todas as
medicacOes indicadas por via oral.

DISCUSSAO

O paciente deste caso clinico apresentava instabilidade articular dolorosa e capacidade de
movimentacdo diminuida. Trazendo prejuizos a qualidade de vida e perda na funcéo
articular, com o passar do tempo. A funcdo da articulacdo € dar a0 corpo maior
estabilidade, durante a sustentacdo do peso e a movimentagdo. Para isso S80 necessarios
movimentos articulares indolores e completos, para a ambulacgo e desempenho normal do
corpo. Uma quebra nos mecanismos normais da articulacéo resulta numa afeccéo dolorosa
chamada osteoartrose ou afeccdo degenerativa, com incapacidade fisica e consequéncia
reducéo na qualidade de vidado anima (PIERMATTEI & FLO, 1999).

Devido aluxagdo antebraqueocarpiana e carpo- metacarpiana ocorrida neste caso, optaram-
se pela redizacdo da panartrodese. Raramente ocorre luxacdo total da articulacdo
antebragueocarpiana, quando isso ocorre geralmente ha ruptura secundaria dos ligamentos,
caracterizando uma lesdo grave, para a qual se recomenda a panartrodese, com o objetivo
de restaurar afuncéo do membro lesionado (PIERMATTEI & FLO, 1999).

A hiperextensdo do carpo, conforme observada no caso acima é uma das lesdes mais
comuns e mais sérias da espécie canina (HARARI, 1999, PIERMATTEI & FLO, 1999).



Essa lesdo ocorre quando forcas excessivas sao aplicadas ao carpo, 0 que normalmente
ocorre apos saltos ou quedas de superficies elevadas (PIERMATTEI & FLO, 1999). Como
método de tratamento, a panartrodese vem sendo 0 método mais amplamente usado, ndo
importando o nivel articular envolvido. Por este motivo, esta técnica foi escolhida como
método de tratamento para 0 animal do presente relato, mesmo resultado em inativagdo da
articulagcdo antebragueocarpiana (HARARI, 1999).

O rompimento dos ligamentos do carpo resulta na forma de apoio loca (carpal) que
caracteriza esta lesdo. O animal tenta caminhar com o membro lesionado apds uma
melhora na lesdo, no entanto, a fungdo do membro ndo melhora com o passar do tempo
(HARARI, 1999). As estruturas responsaveis por manter a posicéo de extensdo em 10° a
12° dos carpos séo os ligamentos palmares e a fibrocartilagem carpiana palmar. Comenta-
se frequentemente que a hiperextensdo do carpo é resultado de uma lesdo tendinosa do
unico tenddo que sustenta e estabiliza o carpo durante a extensao, o flexor carpiano ulnar,
gue tem insercdo nNO 0SSO carpiano acessario. A ruptura deste tenddo resulta em
hiperextenséo leve da articulacdo antebragueocarpiana (PIERMATTEI & FLO, 1999),
conforme observado no animal deste caso.

No poés-operatério foram utilizadas tala de Robert-Jones, conforme recomendado na
literatura (TROUT, 2001). Ap6s um més de cirurgia se observou uma 6tima melhora na
qualidade de vida do animal, isso se deve também ao angulo no qual a articulagéo foi
fixada, pois isso resultara em menor alteracdo na articulagdo e no comprimento do
membro. O angulo utilizado foi de 10° a 12° como citado pela literatura(PIERMATTEI &
FLO, 1999). A técnica teve bons resultados por permitir uma boa deambulacdo apds 1 més
de poOs-operatorio e ndo ter apresentado complicacbes, como fratura, rejeicdo ou
afrouxamentos dos implantes (THEORET & MOENS, 2007).

CONCLUSAO

A técnica utilizada no caso relatado apresentou 6timo s resultados e sem complicacdes pos-
operatorias como, fratura, rejeicdo ou afrouxamentos dos implantes. A técnica relada foi
capaz de alivia a dor oriunda dos tecidos articulares e peri-articulares e apesar do membro
ndo permanecer funcionamento norma permitiu uma mehor qualidade de vida ao
paciente. A técnica da panartrodese continua sendo a melhor indicagdo no tratamento de
lesOes graves do carpo.
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