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RESUMO - A articulacido acetabulo-femoral é a mais acometida pela luxacao traumatica em
caes e gatos, representando 50% de todas as luxagdes. Apesar da literatura médica
veterinaria descrever iniUmeras técnicas para a redugdo da luxagéo, sdo freqlentes as
recidivas pos-operatorias e as complicagdes como fibrose restritiva pds-ostectomia do colo
femoral. Considerando-se o elevado numero de caes com luxagdes acetabulo-femorais e as
complicagdes pés-cirurgicas em potencial, este experimento visa estabilizar a articulagao
acetabulo-femoral com a utilizacdo de membrana biolégica. Na primeira etapa do
experimento, 10 cdes sem raga definida, com peso médio de 10 kg foram submetidos a
artrotomia e resseccdo do ligamento redondo, iatrogenizando-se assim a luxacao acetabulo-
femoral direita. Quinze dias apds procedeu-se a artroplastia, reconstituindo-se o ligamento
redondo com um segmento de pericardio bovino conservado em glicerina 98%. Para
estabilizar a articulagédo foram feitos dois orificios, na posicao de 10 e 1 horas, comunicando
a epifise, colo e cabega femorais ao acetabulo. Na seqiéncia dois segmentos de pericardio
medindo 10cm de comprimento por 1cm de largura foram inseridos nos trajetos, sendo que
suas extremidades foram fixadas as fascias musculares e periosteo através de suturas
interrompidas simples com fio de polipropileno n ° 2-0. No periodo pdés-operatério além da
administragao de analgésicos, antibidticos e dos cuidados com a ferida cirdrgica, o membro
pélvico direito foi imobilizado com bandagem de Ehmer durante 14 dias. Apds a remogao da
bandagem constatou-se atrofia por desuso temporaria, pois o paciente deambulava
normalmente apds 2 semanas de fisioterapia. Nos exames radiograficos realizados nos 15°
e 45° dias nao observou-se luxagdo acetabulo-femoral, podendo-se concluir que a
artroplastia com membrana biolégica € uma técnica que pode ser indicada para reduzir
luxacao acetabulo-femoral, em caes.

Palavras chaves: artroplastia acetabulo-femoral; luxagao coxofemoral; céo.

ABSTRACT - The coxofemoral is the more affected articulation by traumatic luxation in dogs
and cats, representing about 50% of all the luxations cases in these species. In spite of de
veterinary medical literature describe countless of techniques for the reduction of luxatio, are
very frequent postoperative recurrence and complications as restrictive fibrosis after
ostectomy of the femur head.Considering the high number of dogs with coxofemoral
luxations and the potential post-surgical complications, this experiment aims to use a
technique able to stabilize the coxofemural articulation with the use of biological membrane.
In the first stage of the experiment, 10 dogs without defined race, with a medium weight of 10
kg were submitted to incision at the right joint followed by resection of the round ligament,
promoting, this way, an acetabulo-femoral luxation. Fifteen days after, arthroplasty was
performed by the reconstitution of the round ligament with a segment of bovine pericardium
preserved in glycerin 98%. In order stabilize the articulation, two holes have been performed
in the position of 10 and 1 hours, communicatiing the epiphysis, neck and head of the femur
to the acetabulum. In the sequence, two pericardium segments, measuring 10 cm length by
1 cm width, were inserted in the stretch, and the extremities fastened to the muscuylar
fascias and periosteum by means of simple interrupted sutures with n° 2 polypropilene
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thread. In the postoperative period, besides the administration of analgesic, antibiotics and
the cares with the surgical wound, the right pelvic member was immobilized with Ehner’s
bandage for 14 days. The occurrence of temporary unuse atrophies were observed after
the removal of the bandage, the patient strolling back normally after 2 weeks of

physiotherapy. Considering that no signal of residual

luxation was observed in those

patients at the radiographic control carried out at I5 and 45 days after the operation, it can be
concluded that this technique can be indicated to reduce coxofemoral luxation in dogs.

Key words: coxofemoral arthroplasty, coxofemoral luxations, dogs.

Introducgéo e Revisédo de Literatura

Em geral os deslocamentos das
superficies articulares em caes resultam
de traumatismos externos. A articulagdo
coxofemoral e 0 local mais
frequentemente acometido pela luxacao
traumatica em caes e gatos, sendo que de
acordo com BRINKER et al. (1999),
representa cerca de 50% de todas as
artropatias por deslocamentos. Para
WADSWORTH (1996) essa predisposicao
certamente decorre da falta de ligamentos
colaterais e também porque os musculos
que se fixam a extremidade do fémur
permitem grande movimentagdo da
articulagdo. O ligamento redondo e a
capsula articular s&o as principais
estruturas que se contrapdem a luxagao.
Nos traumatismos estas estruturas podem
sofrer distensdes, estiramentos e rupturas,
predispondo as luxagdes.

De acordo com EATON-WELLS e
WHITTICK (1990), BRINKER et al. (1999),
e JOHNSTON (1999) a luxagéo
coxofemoral pode ser cranio-dorsal,
caudo-dorsal e ventral. Nos trés tipos de
luxagdo pode haver rompimento da
capsula articular e do ligamento redondo.

Segundo WADSWORTH (1996) e
JOHNSTON (1999) as reducdes fechadas
tém éxito em aproximadamente 50% dos
céaes, desde que realizadas
imediatamente apds a lesdo. Nos casos
cronicos a taxa de sucesso € reduzida,
sendo necessario optar-se pela redugéo
aberta. Também BETTS (1993) e
LIPOWITZ et al. (1993) comentaram que
quando a reducdo fechada da luxacao
coxofemoral ndo proporcionar estabilidade
articular, deve-se proceder a artroplastia
aberta.

As técnicas de reducdo aberta incluem
capsulorrafia, colocacdo de pino trans-
acetabular, introducido de pino de Vita ou
de pino de Toggle, transposicao
trocantérica, uso de proteses e aplicagao
de fixador externo flexivel (LIPOWITZ et
al., 1993; FOSSUM, 1997; JOHNSTON,
1999).

BETTS (1993) comentou que nas
artroplastias efetuadas com a introducao
de pino de Vita ou com a fixagado
transarticular usando pino de Steinman,
freqlientemente ocorre reluxacao
coxofemoral decorrente da migragdo ou
fragmentagao da protese.

A capsulorrafia combinada a outros
procedimentos de redugdo aberta de
luxacdo e estabilizagdo coxofemoral,
constitui outra opcédo de artroplastia,
conforme descreveram LIPOWITZ et al.
(1993). Apesar da capsulorrafia contribuir
com a estabilidade articular, os
pesquisadores comentaram que nem
sempre € possivel efetuar esta técnica
pois freqlentemente a capsula também
encontra-se severamente lesada e nao
retém a sutura.

Apesar das inuUmeras  técnicas
disponiveis, em alguns animais ocorre
recidiva da luxagao, restando como opc¢ao
a artroplastia por excisdo da cabega e
colo femorais (JOHNSTON, 1990;
LIPOWITZ et al., 1993; FOSSUM, 1997).

Para BRINKER et al. (1999) a
artroplastia por excisdo da cabega do
fémur constitui um valioso método para
melhorar a qualidade de vida do paciente
com displasia ou com luxacao
coxofemoral recorrente, pois proporciona
o alivio da dor e permite a locomog¢éo do
animal. Apesar de constituir-se uma opc¢ao
de tratamento para as luxacbes
coxofemorais recidivantes, os autores
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comentaram que a ostectomia do colo e
cabeca femorais pode culminar com
claudicacao, pois ocorre encurtamento do
membro.

NEWTON e NUNAMAKER (1996)
comentaram que a excisdo da cabeca e
colo femorais pode resultar em fratura do
fémur proximal, remocdo inadequada do
colo femoral e lesdes ao acetabulo e
nervo ciatico. Além disso, os autores
descreveram que a fibrose restritiva, uma
complicagao em potencial pds-ostectomia
do colo femoral, pode tornar o membro
afuncional, exigindo em alguns casos, a
amputacdo. Outra alteragdo observada
pelos pesquisadores € a proliferagédo
0ssea no local da ostectomia. Esta
complicagdo em alguns animais pode
resultar em dor, desconforto e limitagoes
nos movimentos da sinartrose.

De acordo com RISER (1996) apods a
exérese da cabegca do fémur forma-se
uma  pseudo-articulagdo indolor e
funcional, apesar das restricdes na
amplitude de movimentos do membro.

BERGAMO et al. (2000) obtiveram bons
resultados reconstituindo o ligamento
redondo da cabeca do fémur com auto-
enxerto de fascia lata, em céaes
displasicos.

Apesar da literatura  veterinaria
descrever inumeras técnicas para reducao
da luxagdo, em alguns animais ocorre
recidiva, restando como opgdo a

artroplastia por excisdo da cabeca e colo
femorais (FOSSUM, 1997; JOHNSTON,
1999).

Frequentemente observa-se
complicagées pos-operatorias nos
pacientes submetidos a excisdo da
cabeca do fémur. As alteragdes mais
constatadas sado fratura do fémur
proximal, lesbes no acetabulo e nervo
ciatico, além da fibrose restritiva
(NEWTON e NUNAMAKER, 1996).

Considerando-se o elevado numero de
caes com luxacbes coxofemorais e as
complicacées em potencial pos-
ostectomia do colo femoral, este
experimento visa a substituicho do
ligamento redondo da  articulagédo
coxofemoral por segmento de pericardio
bovino conservado em glicerina 98%,
estabilizando-se assim a articulagao
acetabulo-femoral.

Material e Métodos

Foram utilizados 10 cdes machos, sem
raca definida, pesando 10 kg em média e
com idade variando entre 2 e 3 anos.

Apos avaliacdo fisica os pacientes
foram desverminados, vacinados e
receberam racdo industrial balanceada.
Durante trinta dias os caes foram
mantidos no canil da Universidade Federal
do Parana, recebendo as mesmas
condigbes de tratamento.

FIGURA 1 — LUXACAO DA ARTICULACAO ACETABULO-FEMORAL.
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Apos restricao hidro-alimentar de 3 e 12
horas respectivamente, o0s pacientes
receberam medicagado pré-anestésica que
constou da aplicacdo subcutidnea de
0,022 mg/kg de sulfato de atropina e 0,05
mg/kg de acepromazina administrada via
endovenosa. Na sequiéncia procedeu-se a
inducdo anestésica com aplicacdo venosa
de tiobarbiturato e apds intubagéo
orotraqueal a anestesia foi mantida com
oxigénio e halotano.

Em seguida o paciente foi contido em
decubito lateral esquerdo e apds a
preparagdo do campo operatorio para a
cirurgia  asséptica, foi iniciada a
abordagem da articulagdo acetabulo-
femoral direita. Para isso a diérese
constou de uma incisdo de pele sendo
esta curva, cranio-lateral, medindo, em
média, 8 cm de comprimento e
centralizada no trocanter maior do fémur,
associada a uma incisdo de igual

comprimento sobre o corpo do isquio e
acetabulo.

A seguir incisou-se o tecido
subcutaneo, fascia lata e insergcdo do
musculo tensor da fascia lata, ao longo
da borda cranial do musculo biceps
femoral. Apds o afastamento destas
estruturas, procedeu-se a tenotomia
parcial do musculo gluteo profundo e a
miotomia do vasto lateral proxima a sua
origem, expondo-se assim, a capsula
articular. O corpo do isquio foi abordado
através de miotomia e afastamento do
glateo médio, profundo e tenotomia dos
musculos gluteo superficial, obturador
interno e gémeos.

Para a artroplastia, com o auxilio de
uma perfuratriz e uma broca de 2 mm de
diametro, foram abertos dois orificios (na
posicdo de 10 e 1 hora no acetabulo)
(FIGURA 2) comunicando a epifise, colo e
cabecga femorais ao acetabulo.

FIGURA 2 — ABERTURA DE 2 QRIFiCIOS COM PERFURATRIZ E BROCA DE 2 MM DE
DIAMETRO ATRAVES DA EPIFISE, COLO E CABECA FEMORAIS E ACETABULO,

NO MEMBRO DIREITO DE CA

Na sequéncia, um segmento de 10cm x
1cm de pericardio bovino conservado em
glicerina (FIGURA 3) foi inserido nos
trajetos (FIGURA 4), sendo que suas
extremidades foram suturadas (fio de
polipropileno 2/0) a fascia do mausculo
gluteo médio, capsula articular e
periosteo, substituindo-se assim o
ligamento redondo (FIGURA 5).

A sintese cirurgica constou de miorrafia dos
gliteos profundo e médio tenorrafia do

musculo obturador intermo e gémeos, miorrafia
do vasto lateral com sutura de Sultan com fio
de polipropileno n ° 2-0. Em seguida, a fascia
lata e o musculo tensor da fascia lata foram
suturados a fascia do musculo biceps femoral
(sutura de Sultan e fio de polipropileno n © 2-0).
O tecido subcutdneo foi aproximado com
sutura continua simples e fio categute simples
n ° 3-0, enquanto a pele foi reconstituida com
suturas interrompidas simples e fio de
polipropileno n © 3-0.
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FIGURA 3 — SEGMENTOS DE PERICARDIO BOVINO CONSERVADO EM GLICERINA 98%,
MEDINDO APROXIMADAMENTE 10 CM DE COMPRIMENTO POR 1 CM DE

LARGURA.

No periodo pds-operatdrio os pacientes
foram submetidos a avaliagéo fisica diaria,
receberam analgesia e antibioticoterapia e
a ferida cirirgica foi tratada com iodo-
polivinil-pirrolidona tépico, até a remocéao

da sutura em torno do sétimo dia. Além
disso, o membro foi imobilizado
externamente (bandagem de Ehmer)
durante 14 dias, sendo que semanalmente
as bandagens foram substituidas.

FIGURA 4 — INS’ERQAO DE PERICARDIO BOVINO CONSERVADO EM GLICERINA 98% LIGANDO
EPIFISE, COLO E CABECA FEMORAIS AO ACETABULO.

Quinze dias apds a artroplastia, a
articulagdo coxofemoral foi radiografada,
com incidéncias lateral e dorsoventral,
além das bandagens serem removidas.

Apds isso, os pacientes foram mantidos
no canil por mais 6 semanas, periodo no
qual estimulou-se a atividade fisica

Archives of Veterinary Science v.7, n.2, p.179-187, 2002

moderada como caminhadas, além de
serem submetidos a fisioterapia manual
diariamente.

Decorridas seis semanas da
artroplastia, os cédes foram radiografados
pela segunda vez e liberados para
atividade fisica normal.
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FIGURA 5 — SUTURAS INTERROMPIDAS SIMPLES COM FIO DE POLIPROPILENO 2-0 FIXANDO
OS SEGMENTOS DE PERICARDIO AO PERIOSTEO ABAIXO DO TROCANTER

MAIOR.

Resultados

No decorrer dos procedimentos
cirurgicos constatou-se que a incisdo
cranio-lateral centralizada no trocanter
maior viabilizou adequada abordagem da
capsula articular e ligamento redondo.

Através dos exames fisicos diarios

observou-se claudicagdo em todos os
pacientes, a partir do 2 ° dia apos a
iatrogenizacao da luxagao.

Nas avaliagbes radiograficas realizadas
apdés 2 semanas, constatou-se luxagao
acetabulo-femoral cranio dorsal (FIGURA
6) em 9 cées e caudo dorsal em um
paciente.

FIGURA 6 - LUXAGCAO ACETABULO-FEMORAL DORSO-CRANIAL EXPERIMENTAL APOS
CAPSULOTOMIA E SECGAO DO LIGAMENTO REDONDO NO MEMBRO PELVICO

DIREITO DE CAO.

A abordagem cranio lateral para a
cabeca do fémur associada a lateral para
acetabulo permitiram rapido acesso a
articulacédo.

Durante a estabilidade articular, os orificios

com 2 mm de didmetro permitram a

passagem dos dois segmentos de pericardio

com o aucxilio de fio de aco inoxidavel n ° 1.

Archives of Veterinary Science v.7, n.2, p.179-187, 2002
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Durante a reduc¢do da luxagao, a tracao
moderada nas  extremidades das
membranas permitiu o reposicionamento
anatomico articular. Em geral utilizou-se
apenas 8 cm de comprimento das
membranas, pois 2 cm excedentes foram
excisionados. O fio de polipropileno n ° 0
empregado para fixar as extremidades do
pericardio ao periosteo e fascias
musculares apresentou resisténcia
adequada, pois durante o tempo de
investigacdo n&o constatou-se recidiva da

luxagao.

Apés a liberagdo do membro com a
remogdo da bandagem de Ehmer no 14’
dia pos-operatorio, observou-se discreta
atrofia muscular em todos os pacientes, a
qual, gradativamente foi desfeita através
de fisioterapia.

Nos exames radiograficos realizados
nos 15" (FIGURA 7) e 45 dias (FIGURA 8)
pods cirdrgico nao observou-se sinais
compativeis com artropatias como luxagao
acetabulo-femoral.

FIGURA 7 — EXAME RADIOGRAFICO REVELANDO POSICIONAMENTO ANATOMICO ARTICULAR
NO 15° DIA POS-ARTROPLASTIA ACETABULO-FEMORAL COM MEMBRANA

ARTICULAR.

A partir de 21 dias péds-artroplastia
todos 0s caes deambulavam
normalmente, nao demonstrando
restricbes articulares decorrentes da
intervengéo cirurgica.

Discussao

O elevado numero de luxagbes acetabulo-
femorais em caes (BRINKER et al., 1999), a
necessidade de optar-se pelas técnicas de
artroplastias abertas nas lesbdes crbnicas
(BETTS, 1993; LIPOWITZ et al, 1993;
WADSWORTH, 1996 e JOHNSTON, 1999)
além das complicagbes pods-cirurgicas
descritas na literatura motivaram a pesquisa
sobre novas técnicas de artroplastia nestes
animais.
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A capsulotomia e a secgido do
ligamento redondo culminando com
luxaggo em todos os caes do
experimento, confirma o] que
WADSWORTH (1996) citou sobre a
importancia destas estruturas na
estabilizagéo articular acetabulo-femoral.

Na artroplastia através da reconstituicao
do ligamento redondo com membrana
biolégica, ndo foi observada nenhuma
complicagdo como reluxagéo, migragéo e
fragmentacédo de protese, semelhante ao
que BETTS (1993), LIPOWITZ et al.
(1993), FOSSUM (1997) e JOHNSTON
(1999) detectaram com outras técnicas.

A restricdo da capsulorrafia nos casos
cronicos representada pela dificuldade
desta estrutura reter a sutura (LIPOWITZ
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et al., 1993), constitui-se um dos motivos
pelos quais ndo optou-se por esta técnica
associada a substituicdo do ligamento
redondo por membrana bioldgica, pois na
rotina da clinica veterinaria, com
frequéncia, a artroplastia é crénica.

Na artroplastia acetabulo-femoral com

pericardio bovino conservado em glicerina
a 98%, nao constatou-se complicagdes
pos-operatérias, ndo sendo necessaria a
exérese da cabega e do colo femorais
comentada por JOHNSTON (1990),
LIPOWITZ et al. (1993) e FOSSUM
(1997).

FIGURA 8 - AVALIAQAO RADIOGRAFICA DEMONSTRANDO AUSEN,CIA DE LUXAGAO
ACETABULO-FEMORAL, REALIZADA NO 45 DIA APOS ESTABILIZAGAO
ARTICULAR COM MEMBRANA BIOLOGICA.

As varias alteragdes em potencial como o
encurtamento do membro, a fibrose com
restricoes na amplitude articular associadas
com a ostectomia do colo e cabega femorais
(NEWTON e NUNAMAKER, 1996; RISER,
1996; BRINKER et al, 1999), nao foram
detectadas nas artroplastias realizadas neste
experimento.

Apesar de BERGAMO et al. (2000)
relatarem sobre a eficacia da fascia lata
autéloga para estabilizagdo  articular
acetabulo-femoral, neste experimento optou-
se pelo emprego de membrana bioldgica
conservada em (licerina. A razdo disto
fundamentou-se no fato de que a obtencao
da fascia lata autdloga culmina com maior
traumatismo cirurgico e potenciais cicatrizes
esteticamente comprometidas, além de
requerer tempo mais prolongado de
anestesia com maior risco.

‘)
)
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Conclusodes

De acordo com os resultados obtidos
pode-se concluir:

- a capsula articular e o ligamento
redondo constituem-se elementos
importantes para estabilizacdo articular,
haja visto as luxagdes acetabulo-femorais
observadas no decorrer do experimento
apés a capsulotomia e secgdo do
ligamento redondo;

- tendo em vista a estabilidade
articular obtida com o uso de pericardio
bovino conservado em glicerina 98%,
pode-se concluir que esta técnica
constitui-se uma opc¢do segura para
artroplastia de luxagdes acetabulo-
femorais, em caes.

Archives of Veterinary Science v.7, n.2, p.179-187, 2002
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