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INTRODUCAO

As lesdes do ligamento cruzado (LCC) sdo as mais frequentes no joelho
do cdo, devido ao fato de estas estruturas desempenharem papel crucial
na manuten¢do da estabilidade do joelho durante toda a amplitude do
movimento e em especial o ligamento cruzado cranial (LCCr) apresenta
maior incidéncia de ruptura. A lesdo pode ser traumatica ou degenerativa,
¢ os sinais clinicos apresentados podem ser claudicagdo e varios graus de
dor & manipulagdo articular. Esta enfermidade pode afetar animais de
qualquer idade, sexo ou raga, porém ¢ mais comum em racas de grande
porte, como Rottweiler, Bullmastiff e Chow-Chow e Pit Bull.!

A resolugdo cirtirgica da ruptura do ligamento cruzado cranial por
intermédio de técnicas de osteotomia corretiva tem ganhado cada vez
mais destaque. A Osteotomia de Nivelamento do Platé Tibial (TPLO)
insere-se neste grupo e ¢ uma das técnicas com maior popularidade e
melhores resultados. A TPLO ¢ atualmente considerada, pela maioria dos
ortopedistas veterindrios, como a técnica padrdo ouro para tratamento da
insuficiéncia do LCCr em cées, principalmente de ragas grandes, com
resultados clinicos excelentes em aproximadamente 90% dos pacientes.',

A técnica consiste na realizagdo de quatro etapas: determinacdo
pré-operatoria do angulo do plato tibial (APT), osteotomia da tibia
proximal, rotagdo do segmento de platd da tibia e fixac@o interna da
osteotomia. A exata determinacdo do APT ¢ essencial, pois quantifica a
rotagdo do plato da tibia para a obtengdo de um APT de 5°.2

RELATO DE CASO E DISCUSSAO

Paciente canino, fémea, ndo castrada, raga pit bull, de aproximadamente
1 ano e 11 meses de idade, pesando 23,5 kg foi encaminhada para a
Orthomed Clinica Veterinaria de Ortopedia e Cirurgia para a realizagado
da cirurgia de TPLO em membro pélvico esquerdo, apds diagndstico de
ruptura de ligamento cruzado cranial, definido anteriormente em outra
clinica veterinaria.

Ao levar a paciente para o encaminhamento, os tutores relataram que ela
apresentava claudicacdo do membro pélvico esquerdo a cerca de dois
meses. Antes do procedimento cirtrgico foi feita uma reavaliagdo que
apresentou resultado positivo tanto para teste de gaveta quanto para teste
de compressdo tibial, coerentes com o diagnodstico prévio de ruptura de
ligamento cruzado cranial. Os exames pré-anestésicos, compostos por
hemograma completo, perfil bioquimico e eletrocardiograma,
apresentaram resultados satisfatorios para a realizagdo mais segura do
procedimento e apds serem analisados a cadela foi levada para a area de
preparo pré-cirirgico. Durante o pré-cirurgico foi realizada a sedagdo, o
acesso venoso e a tricotomia ampla do membro acometido desde a regido
anterior a articulagdo coxofemoral até a extremidade desse membro.

Uma vez que o animal estava sedado, foi feita a radiografia para o
planejamento cirtrgico. A sedagdo facilita que o animal seja colocado no
posicionamento radiografico adequado, em decubito lateral, mantendo
joelho e tarso em angulos de 90° e condilos femorais sobrepostos. O
planejamento cirargico (Figura 1) foi feito utilizando o programa
Veterinary Preoperative Orthopaedic Planning (VPOP), no qual foi
tragado sob a imagem radiografica as linhas de eixo funcional da tibia e
do plato tibial, para mensurar o angulo do platd tibial e a partir dele
determinar o grau de rotagdo da por¢do proximal da tibia, assim como
identificar a milimetragem dos pontos de demarcagéo da osteotomia (D1,
D2 e D3).
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Figura 1: Planejamento cirurgico em radiografia utilizando o programa
VPOP. (Fonte: Imagem cedida pelo médico veterinario Renato Dornas).

O procedimento cirtrgico foi iniciado com uma incisdo cutanea na face
medial do joelho, iniciada na regido do epicondilo medial do fémur e
progredindo distalmente até ultrapassar o nivel da crista da tibia. Em
seguida foi feita a divulsdo e dissecagdo do subcutaneo e musculatura até
visualizar a por¢do proximal da tibia e da capsula articular. As estruturas
articulares foram inspecionadas e observou-se que o menisco se mantinha
integro e que o LCCr estava parcialmente rompido com apenas uma
pequena por¢do mantida. Foi feita entdo a remogdo dos tecidos
remanescentes do LCCr e divulsdo dos tecidos moles da regido medial da
crista tibial. Na sequéncia, a fim de evitar danos aos tecidos moles
circundantes durante a osteotomia, a pes anserinus foi elevada da face
medial da tibia e rebatido cranialmente, assim como o musculo popliteo,
que foi levado da porcdo caudal da tibia e isolado do osso com uma
compressa inserida entre ambos, protegendo também a artéria e veia
poplitea. O proximo passo foi inserir uma agulha estéril de 20 x 0,5
através do ligamento colateral medial para servir de referéncia intra
operatoria e demarcar, utilizando bisturi monopolar, os pontos de
osteotomia D1 (14,2 mm), D2 (14,2 mm) ¢ D3(17,3 mm). Com os pontos
demarcados foi feita incisdo superficial inicial com a serra bi-radial de 18
mm, em seguida avaliou a demarcagdo e aprofundou a osteotomia. A
marcagdo do giro foi feita e com auxilio de uma pinga ponta a ponta
girou-se o fragmento proximal da tibia 6,1 mm. Uma vez na posi¢do
adequada o fragmento foi fixado temporariamente com um pino de
Kirschner, introduzido pela tuberosidade da tibia, proximalmente a
inser¢do do ligamento patelar e com orientacdo ligeiramente distal,
saindo pela cortex caudal da tibia. A placa 6ssea VP4400.L3 foi entdo
posicionada e mantida a principio com dois pinos de Kirschner para
realizar as perfuragdes com a broca, e inser¢do de seis parafusos. Com a
placa fixa (Figura 2) todos os pinos foram retirados e o processo de
sutura da musculatura, do subcutaneo e do tecido cutineo foi realizado.
Por fim, com a conclus@o do procedimento foi feita uma nova radiografia
para avaliagdo do implante (Figura 3).
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Figura 3: Radiografia pos operatorio imediato para avaliagdo do
implante. (Fonte: Imagem cedida pelo médico veterinario Renato
Dornas).

CONSIDERACOES FINAIS

A TPLO ¢é um procedimento extremamente eficaz no tratamento da
ruptura do ligamento cruzado cranial e permite que os pacientes tenham
um resultado rapido de retorno as suas atividades cotidianas. Assim como
colabora para reduzir e atrasar o aparecimento de sinais de artrose. pois o
joelho sera capaz de realizar sua fungdo de forma semelhante a um
membro com os ligamentos saudaveis e dessa forma o peso do animal
sera distribuido adequadamente entre todos os membros, sem
sobrecarregar aqueles que ndo foram acometidos. Tomando a paciente do
relato como exemplo, no dia seguinte ao procedimento o tutor relata que
ela ja estava com o membro acometido sendo utilizado para apoio.
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