ESTIRAMENTO CRONICO DO TENDAO CALCANEO COMUM EM CAO
— RELATO DE CASO

Stretching of the common calcaneus tendon in dog — Case report
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RESUMO

O tenddo calcaneo é uma das estruturas tendineas que sofrem
traumatismos com maior freqiéncia em cdes e a nao realizacdo do tratamento
implica comprometimento da funcdo locomotora. As lesdes mais importantes
envolvem seccao parcial ou completa devido a acdo de objetos cortantes, ou
secundaria por esforco violento do animal. Este trabalho objetivou relatar um caso
de estiramento crénico do tenddo calcAneo comum em um céo da raca Rottweiler,
com sete anos de idade, apresentando histérico de claudicagdo, atendido no
Hospital de Clinicas Veterinarias da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(HCV-UFRGS). Ao exame fisico o tenddo encontrava-se integro, edemaciado, e
com hiperflexdo do tarso no membro pélvico esquerdo. O diagnéstico foi baseado
no histérico e nos sinais clinicos, sendo o animal submetido a cirurgia reparadora.
Dependendo do grau de comprometimento do tendao, estdo indicados diferentes
procedimentos como a tenorrafia para ruptura na por¢do tendinea ou teno-
muscular. Foi realizada a tenectomia e tenorrafia utilizando-se sutura em alga de
travamento com fio mononailon. A articulacéo tibiotarsal foi imobilizada com
fixacdo esquelética externa. A técnica cirlrgica utilizada foi satisfatéria para o
tratamento desta les&o, pois promoveu cicatrizacdo do tenddo e retorno da
deambulacdo do membro.
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INTRODUCAO

O tendao calcaneo comum é composto de tenddes que surgem do musculo
gastrocnémio, do musculo superficial dos dedos, e de um tenddo comum
originario dos musculos biceps femoral, semitendinoso e gracil, que se inserem
na tuberosidade calcanea do tarso, sendo o tenddo do musculo gastrocnémio o
principal componente do Tenddo de Aquiles (JOHNSON e HULSE, 2005;
PIERMATTEI e FLO, 1999).
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As lesdes agudas que provocam ruptura ou avulsédo do tend&o calcaneo
comum freqientemente estdo associadas a um ferimento penetrante ou a um
traumatismo contuso direto. Geralmente séo resultantes de quedas ou também de
um estiramento progressivo crénico do tenddo (JOHNSON e HULSE, 2005;
NEWALD e LAMBERTS, 2006; PETERSEN, 1998). Afetam cées de grande porte,
de esporte e trabalho com cinco anos de idade ou mais (JOHNSON e HULSE,
2005; NEWALD e LAMBERTS, 2006; PIERMATTEI e FLO, 1999).

Os sinais clinicos da lesé@o sdo a hiperflexdo tarsica e a hiperextenséao do
joelho (BLOOMBERG, 1998; PIERMATTEI e FLO, 1999). Quando o tendéo flexor
digital superficial também sofre sec¢do, 0 membro torna-se mais plantigrado que
o normal (BLOOMBERG, 1998).

Radiografias sdo Uteis para se estabelecer o diagndstico, como também
para determinar a presenca ou auséncia de fratura 6ssea (PIERMATTEI e FLO,
1999). A ultra-sonografia permite diferenciar a ruptura completa dos tenddes de
outras afeccdes que afetam estas estruturas (JOHNSON e HULSE, 2005;
NEWALD e LAMBERTS, 2006; PIERMATTEI e FLO, 1999).

O diagnostico é confirmado através do exame clinico, no qual se observa
alteracdes posturais, o edema palpavel e exames complementares. Sendo o
tratamento indicado a reconstituicdo cirdrgica do mecanismo de Aquiles
(BLOOMBERG, 1998; JOHNSON e HULSE, 2005).

O presente artigo tem como objetivo relatar um caso de estiramento
cronico do tendao calcaneo comum em céo da raca Rottweiler.

RELATO DE CASO

Um cao da raca Rottweiler, macho, com sete anos de idade e pesando
41kg, foi atendido no HCV/UFRGS apresentando um quadro clinico de
claudicacdo do membro posterior esquerdo. O proprietario relatou que ha trés
meses 0 animal apresentava tal sintomatologia; doservando no transcorrer do
tempo o apoio do membro pélvico esquerdo de forma mais plantigrada (Figura
1A).

O tratamento preconizado constituiu-se na reconstituicdo cirargica do
tendao de Aquiles.

Como medicacdo pré-anestésica utilizou-se cloridrato de morfina
(0.1mg.kg™ IM) associado com tiletamina e zolazepan (2mg.kg™* IM). A inducgéo e
manutencgdo anestésicas foram realizadas com isoflurano ao efeito. Também foi
administrada ampicilina sédica (22mg.kg™* IV) como antimicrobiano profilatico.
ApoOs o0 posicionamento do animal em decubito lateral direito e posterior a
realizacdo da antisepsia, incisou-se a pele na regidao caudolateral da porcéao distal
da tibia, a fim de localizar o tenddo calcaneo e a tuberosidade calcanea.
Observou-se a integridade do tenddo, com estiramento crénico e aumento de
volume. Foi realizada tenectomia parcial, sendo retirado aproximadamente 2.5cm
do tendé&o (Figura 1B).



Figura 1: A. Canino apoiando o membro pélvico esquerdo de forma plantigrada.
B. Aspecto da tenectomia parcial retirando aproximadamente 2.5cm do tendé&o.

A tenorrafia foi realizada com fio de mononéilon 0-0, seguindo o padrao de
sutura em alga de travamento. Pontos isolados simples foram usados para reduzir
o tecido subcutaneo com fio mononailon 2-0, sendo a pele suturada em padrao
intradérmica utilizando fio mononéilon 3-0. Foi realizada artrodese temporaria
através de fixacdo esquelética externa, para impedir movimentacdo da
articulacdo. Apos o término da cirurgia o animal recebeu antiinflamatério
cetoprofeno (2mg.kg* SC) e antibi6tico a base de penicilinas benzatina, procaina e
potassica associadas a diidroestreptomicina e sulfato de estreptomicina®
(40000ULkg* IM). Indicou-se limpeza da ferida diaria, atividade restrita, e manter
por 60 dias o aparelho de fixacdo esquelética externa.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A lesdo mais comumente encontrada € uma ruptura parcial ou completa do
tenddo de Aquiles, pode surgir de um episédio traumatico agudo ou de um
estiramento progressivo crénico do tenddo (JOHNSON e HULSE, 2005; NEWALD
e LAMBERTS, 2006). Se a lesédo for secundaria a um estiramento cronico do
tenddo, o paciente sustentara peso, mas caminhara de forma plantigrada, por
causa da hiperflexdo do tarso (JOHNSON e HULSE, 2005), como foi observado
no caso relatado.

Lesdes crbnicas sdo muitas vezes secundarias a um uso excessivo do
membro, causando estiramento e deterioracdo do tendao, normalmente afetando
0s cées de grande porte, de esporte e trabalho com cinco anos de idade
(JOHNSON e HULSE, 2005; NEWALD e LAMBERTS, 2006; PIERMATTEI e FLO,
1999). O animal em questdo era um cao de grande porte, com atividade intensa
corroborando com os demais autores.

O achado do exame fisico mais evidente no presente relato foi a
hiperflexdo da articulacdo tibiotarsica e na palpacdo o tenddo encontrava-se
integro, com presenca de edema. O animal estava em bom estado geral e ndo
foram observadas outras alteracdes no exame clinico, o que concorda que tal
achado é observado em animais com ruptura do tenddo calcdneo comum ou
secundaria a um estiramento crénico (JOHNSON e HULSE, 2005; NEWALD e
LAMBERTS, 2006). Por consequéncia, o animal passa a apoiar o membro



afetado de forma plantigrada, semelhante a um coelho. (NEWALD e LAMBERTS,
2006).

O diagndstico pode ser confirmado pelas alterac6es posturais associadas,
com edema palpavel do tenddo de Aquiles (BLOOMBERG, 1998). Radiografias
sdo bastante Uteis para se estabelecer o diagnostico (PIERMATTEI e FLO, 1999).
Porém no caso clinico-cirirgico, o exame radiogréafico evidenciou aumento de
volume do tendao. Por outro lado, com a ultra-sonografia € possivel diferenciar a
ruptura completa dos tendBes de outras afeccbes que afetam estas estruturas
(JOHNSON e HULSE, 2005).

Neste caso, ndo foi realizada j4 que na palpacdo e no exame radiografico
esse se mostrou integro.

No presente relato utilizou-se o padrdo de sutura em alca de travamento,
pela menor lesdo que causa ao sistema vascular intrinseco dos tenddes. A
técnica e o padrédo de sutura proporcionam aposicao anatdmica dos seguimentos
do tendédo e a resisténcia adequada para que ocorra 0 processo de cicatrizacao
(BLOOMBERG, 1998). Existem inUmeros padrdes de suturas que sao indicados
para o reparo dos tenddes, entre eles o padréo de sutura em algca de travamento
e o de Bunnell, os quais sao indicados para o reparo das extremidades tendineas
(ARON, 1996; BLOOMBERG, 1998; PIERMATTEI & FLO, 1999). Ambas suturas
sdo eficazes, pois permitem uma coaptacdo adequada das extremidades
seccionadas, sao resistentes e nao desvascularizam o local da sutura
(BLOOMBERG, 1998; JOHNSON e HULSE, 2005; NEWALD e LAMBERTS,
2006).

Quanto ao fio de sutura, deve ser inerte, resistente, de facil passagem
através dos tecidos e nao-absorvivel, como o fio de acgo inoxidavel, o
monofilamento de nailon e o polipropileno (BLOOMBERG, 1998; NEWALD &
LAMBERTS, 2006). O mononailon é o material de sutura mais desejavel para o
reparo do tenddo (BLOOMBERG, 1998). Além disso, o fio de néilon oferece
sustentacdo suficiente para reparacdo de perdas do tenddo calcaneo comum
(NEWALD e LAMBERTS, 2006; RAISER et al., 2003). Neste caso, optou-se pelo
uso de fio mononailon, por sua seguranca na sutura e sua indicacao para o reparo
tendineo visto que em dois meses de pds-operatério o animal apresentava
cicatrizacédo do tendao, o que foi evidenciado com o animal caminhando de forma
normal.

Em alguns casos ndo ha possibilidade de aproximacdo da extremidade
livre do tenddo a tuberosidade calcanea para a realizagdo da sutura. Entdo
podem ser utilizados diferentes materiais para a reconstituicdo do segmento
tendineo como fio de poliamida (NEWALD e LAMBERTS, 2006; RAISER et al.,
2003), enxerto de peritdnio bovino conservado em dicerina (COSTA NETO et
al.,1999; NEWALD e LAMBERTS, 2006). Embora estes materiais apresentem
grande importancia em reparo cirirgico de tenddes seccionados, no presente
relato n&o se tornou necessario devido ao estiramento cronico do tendéo.

A imobilizacdo do local de reparo do tenddo apo6s a cirurgia e fundamental
(BLOOMBERG, 1998), para diminuir a tensdao e promover uma precoce
revascularizacdo (COSTA NETO et al.,1999). O tarso pode ser imobilizado com
fixador esquelético externo (BLOOMBERG, 1998; JOHNSON e HULSE, 2005;
NEWALD e LAMBERTS, 2006; PIERMATTEI e FLO, 1999), ou uma fixacao
interna com parafuso ou placa (JOHNSON e HULSE, 2005). O tempo de
imobilizacdo pode variar de trés a nove semanas (BLOOMBERG, 1998;



JOHNSON e HULSE, 2005; NEWALD e LAMBERTS, 2006; PIERMATTEI e FLO,
1999). No presente relato optou-se pela imobilizacdo do tendao afetado por oito
semanas.

Apoés duas semanas 0 paciente retornou para a retirada dos pontos, a
ferida cirurgica estava bem cicatrizada, e o animal caminhava normalmente com
apoio do membro. Apds dois meses da realizagdo da cirurgia o animal retornou,
apresentava uma boa evolucao clinico cirdrgica e a fixacao esquelética externa foi
retirada.

Considerando os resultados obtidos, € possivel afirmar que tenectomia e a
sutura tipo algca de travamento com uso de fio monondilon aplicada no tendéo
calcaneo comum para reducao do estiramento cronico do Tenddo de Aquiles, foi
eficiente, pois promoveu a cicatrizacdo do tendéo e ao retorno da deambulacéo
normal do paciente.
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