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TÉCNICAS COMBINADAS NA ESTABILIZAÇÃO DE FRATURAS DE MONTEGGIA EM CÃO: RELATO DE CASO
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Resumo: A fratura de Monteggia caracteriza-se pela fratura da diáfise da ulna associada à luxação da cabeça do rádio, sendo considerada como uma lesão ortopédica complexa em pequenos animais. O objetivo do trabalho é relatar um caso de fratura de Monteggia utilizando uma técnica combinada de fixação intramedular da ulna e estabilização da articulação radiocapitelar. O tratamento cirúrgico consiste em uma técnica de estabilização ortopédica que combinou métodos de fixação óssea e estabilização articular, previamente planejados com auxílio de software específico. A técnica empregada proporcionou adequada redução da fratura e estabilidade articular, demonstrando ser uma alternativa eficaz no tratamento de fraturas de Monteggia em cães de pequeno porte.
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Introdução: A fratura de Monteggia é definida como uma fratura da diáfise da ulna associada à luxação da cabeça do rádio, representando uma lesão complexa do membro torácico em pequenos animais (Soderlund; Zipperstein; Athwal; Hoekzema, 2024; Delpont; Louahem; Cottalorda, 2018). Essa afecção geralmente resulta de traumas de alta energia, como quedas de altura e atropelamentos, que promovem forças indiretas sobre o antebraço, levando à instabilidade óssea e articular (HAYASHI; SCHULZ; FOSSUM, 2021). O tratamento cirúrgico é geralmente necessário para restaurar a anatomia normal do antebraço e a função articular do cotovelo. A redução anatômica e estabilização da fratura ulnar são consideradas princípios fundamentais, pois permitem a redução indireta da luxação radiocapitelar na maioria dos casos (Delpont; Louahem; Cottalorda, 2018; Anatolitou et al., 2024).

Relato de caso: Foi atendido no Hospital Veterinário Prof. Dr. Ivon Macêdo Tabosa, da UFCG, Campus Patos-PB, uma cadela, pinscher, fêmea, fértil, com 6 anos, pesando 2,8 kg, com histórico de queda do primeiro andar da residência há 4 dias antes da consulta. No exame físico, o paciente apresentava-se alerta, com mucosas normocoradas, linfonodos sem alterações e parâmetros fisiológicos dentro dos valores de referência. Foram solicitados exames complementares, incluindo hemograma, leucograma, perfil bioquímico e radiografia do membro afetado. O eritrograma revelou discreta redução de hemácias, hematócrito e hemoglobina, compatível com anemia leve, enquanto plaquetas e parâmetros bioquímicos permaneceram dentro da normalidade. A radiografia evidenciou fratura de Monteggia no membro torácico direito, caracterizada por fratura da ulna associada à alteração no posicionamento da cabeça do rádio. Após análise, o animal foi encaminhado para a cirurgia de estabilização de fratura de Monteggia. O planejamento cirúrgico foi realizado através do software Virtual Preoperative Orthopaedic Planning Tool (VPOP), onde foram realizadas as medidas dos parafusos e pino adequados. Sob anestesia, o procedimento cirúrgico iniciou com uma incisão cutânea lateral imediatamente acima da diáfise da ulna, seguida de divulsão do tecido subcutâneo e exposição do foco de fratura. A redução foi realizada com pino intramedular Steinmann de 0,8 mm introduzido de forma retrógrada até a região metafisaria para alinhamento do osso. Posteriormente realizou-se incisão lateral entre o epicôndilo lateral do úmero e a cabeça do rádio para instalação de parafusos corticais (Aldrivet®) de 2,4 mm no epicôndilo lateral do úmero e na cabeça do rádio. Entre esses parafusos foram realizadas três suturas com fio de fluorcarbono de 0,44 mm em forma de oito. Com auxílio de pinça ponta-ponta foi realizada nova redução do espaço entre rádio e ulna, seguida da perfuração com broca 1.5mm e 1.1mm e instalação de parafuso cortical (Aldrivet®) de 1,5 mm com 14 mm de comprimento em função LAG, posicionado desde a região diafisária da ulna até a região imediatamente distal à cabeça do rádio. Ao término da fixação, foi realizada a síntese da fáscia muscular, a redução do espaço subcutâneo e a dermorrafia. No pós-operatório, foram prescritos analgésicos, antiinflamatório e antibiótico com o objetivo de reduzir a dor e prevenir possíveis complicações durante a recuperação do paciente.

Resultados e Discussão: O procedimento proporcionou adequado alinhamento da ulna e redução satisfatória da luxação da cabeça do rádio, reforçando o princípio biomecânico fundamental das fraturas de Monteggia: a correta estabilização da ulna promove a redução indireta da articulação radiocapitelar (DELPONT; LOUAHEM; COTTALORDA, 2018; HAYASHI; SCHULZ; FOSSUM, 2021). A técnica combinando pino intramedular, parafusos e sutura em oito mostrou-se eficaz, pois em animais de pequeno porte a fixação isolada pode ser insuficiente para neutralizar forças multidirecionais, aumentando o risco de falhas e recidiva da luxação (ANATOLITOU et al., 2024). A evolução clínica foi satisfatória, com redução progressiva da dor e apoio precoce do membro. A estabilidade do foco de fratura é determinante para o prognóstico em cirurgias ortopédicas (HAYASHI; SCHULZ; FOSSUM, 2021). Apesar do desfecho favorável, fraturas de Monteggia são lesões desafiadoras, com potencial para complicações como não união, má união, instabilidade radial persistente, rigidez articular e osteoartrite secundária. Falhas no reconhecimento da lesão ou na estabilização da ulna são as principais causas de insucesso terapêutico (SODERLUND et al., 2024).

Conclusão: A técnica de estabilização relatada proporcionou adequada redução da fratura e estabilidade articular. O planejamento cirúrgico pré-operatório foi essencial para a seleção adequada dos implantes e execução do procedimento. Dessa forma, a técnica demonstrou ser uma alternativa viável e eficaz para o tratamento de fraturas de Monteggia em cães de pequeno porte, contribuindo para a preservação tecidual e adequada recuperação funcional do membro afetado.
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