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IMOBILIZACAO DE FRATURAS DISTAIS DO UMERO EM CAES
ATRAVES DE TRANSFIXACAO OSSEA

IMOBILIZATION OF DISTAL HUMERAL FRACTURES IN DOGS
WITH EXTERNAL SKELETAL FIXATION

Isabela Schmitt*

RESUMO

Fraturas distais do Gmero, em cinco caes, fo-
ram imobilizadas através de transfixacao esquelética com
pinos de Steinmann estabilizados com barras de acrilico
autopolimerizavel. O artificio foi adaptado no sentido cra-
neo-caudal com imobilizacdo do cotovelo. Trés dos caes
apresentaram fratura unilateral, outro bilateral € o quinto
unitateral com osteomielite. A metodologia adotada per-

mitiu rapida recuperagao dos pacientes sendo indicado
como opegao eficiente e de baixo custo.
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SUMMARY

Distal humeral fractures were immobilized in five
dogs by skeletal transfixation with Steinmann pins and
stabilized with autopolimerizing acrilic. The devices were
adapted in a craneo-caudal way with immobilization of
the elbow. Fractures were unilateral in three dogs,
Dilateral in an other and unilateral with infection in the
other one. The methodology utilized offered appropriate

recovery of the dogs. The technique may be indicated
as effective option and low cost.
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INTRODUCAO

As fraturas de Umero n&o s&o comuns na
rotina veterinaria. Na maioria das vézes atingem o0s
tercos medio e distal do 0sso com cavalgamento dos

segmentos, principaimente naquelas obliquas e espirais
(BRINKER et al, 1986).

Alceu Gaspar Raiser**

As fraturas distais do umero sao do tipo
epicondilea e intercondilea. Varios metodos podem ser
empregados para reducao e fixacao. O objetivo e
proporcionar uma fixagao rigida capaz de oferecer
sustentacao durante o periodo de convalescenca
(BRINKER et al, 1986). As fraturas intercondileas e

condileas podem comprometer a articulagao do cotovelo

se nao forem adequadamente alinhadas e imobilizadas.
Fraturas intercondileas sao melhor estabilizadas
com placas de compressao dinamica (BRINKER et al,
1986) e aguelas condileas com parafuso de compressao
interfragmentaria (VANINI et al, 1988) possibilitando
rapida recuperacao na funcao do membro (SILVA et al,
1990). .
O apareitho de Kirschner-Ehmer tem sido mais
empregado em  fraturas multiplas e  expostas
proporcionando estabilidade e menor tendéncia ao
afrouxamento e rotacao (BRINKER et al, 1986). A fixagao
esquelética externa de 0ssos longos € feita transfixando
dois pinos em cada segmento Osseo fraturado com
angulacao de 35 a 45° entre si (BLOOMBERG, 1986).
Os implantes sao estabilizados com duas barras nas
superficies lateral e medial do memhro toracico

(BERTOL & GOUVEIA SOBRINHO, 1978; BJORLING &

TOOMBS, 1982).

EGGER (1983) usou diferentes configuragoes
para fixagcado esquelética externa de 0ssos longos e
observou que a transfixacdo no sentido craneo-caudal
ofereceu inteira resisténcia as forgas de compressao e
torcdo e parcial as forcas de flexdo, indicou o método
para estabilizar fraturas cominutivas severas € quando as
extremidades fraturadas nao resistirem a compressao.

BERTOL & GOUVEIA SOBRINHO, (1978)
utilizaram quatro pinos de Steinmann unidos por uma
barra de acrilico em 19 casos de fraturas infectadas de
seres humanos. Verificaram gue a montagem é facll,
leve, ndo exige material sofisticado e tem a resisténcia
do acrilico. |

GRUMADAS & RAISER (1988) utiizaram O
método de transfixacdo dssea para determinar artrodese

* Medico Veterinario, aluno do Curso de Pés-graduacao em Medicina Veterinaria, area de Cirurgia da Universidade Federal de Santa Maria(UFSM),

97119-900 Santa Maria, RS.

** Medico Veterinario, Professor Adjunto do Departamento de Clinica de Pequenos Animais da UFSM.



64 Schmitt & Raiser

do carpo em caes com neurectomia do radial. Os pinos
transfixados  foram estabilizados com acrilico
autopolimerizavel. Concluiram tratar-se de método
eficiente e de baixo custo.

Visando contribuir ao estudo da imobilizacao de
fraturas distais do a4mero, sdo apresentados cinco casos

onde o artificio imobilizador incluiu a imobilizacao
temporaria ou definitiva do cotovelo.

MATERIAL E METODO

No hospital de Clinicas Veterinarias da
Universidade Federal de Santa Maria foi feita reducao e
imobilizacao de fraturas distais do Umero em cinco

caes, por meio de transfixagao O6ssea com pinos de
Steinmann.

Céo n°® 1

Cocker Spaniel, macho, 12 meses, 13,8kg.
Sofreu acidente por automével. A radiografia revelou

fratura intercondilea (em Y) da porcdo distal do Umero
esquerdo com liberagao de esquirola éssea.

Céo n® 2

Pinscher, fémea, 6 meses, 1,0kg. Sofreu queda
em escada. A fratura fora reduzida e imobilizada ha 15
dias com um pino intramedular que transfixava também
O clécrano. A radiografia evidenciou fratura distal do
umero esquerdo com migracdo do implante e

osteomielite. Foi feita colheita de material para cuitura e
antibiograma.

Céo n° 3

Boxer, macho, -3 meses, 11,0kg. Paciente de
atropelamento por automével. O exame radiografico
revelou fratura distal bilateral do Umero, epicondilea no

membro direito e com fragmentagdo no esquerdo.
(Figura 1).

Céo n° 4

Dachshund, macho, 10 meses, 12,6kg.

Atropelado por automoével. O exame radiografico
demonstrou fratura epicondilea do umero direito.

Céo n° 5

Sem raga definida, macho, 18 meses, 17,8kg.
Sofreu ferimento por arma de fogo (projétil calibre 32)
no membro anterior direito. A radiografia indicou fratura

distal obligua com liberagao de esquirola no segmento
proximal.

Em todos 0s caes o pré-operatdrio constou de
jejum de 12 horas e tricotomia em toda regidgo do

brago e antebrago imediatamente antes da operacao. A
medicagao pre-anesteésica foi feita com maleato de
acepromazing® (0,2mg/kg, via venosa) e a anestesia
induzida e mantida com tiopental sédico®.

A area operatOria foi submetida a antissepsia
com alcool-iodo-alcool e delimitada por panos de

campo esterilizados.
No Cocker Spaniel, Boxer, Dachshund e no cao

sem raca definnda foi efetuada administragcao profilatica
de ampicilina soédica (20mg/kg), vinte minutos antes da
cirurgia. No Pinscher foi realizada antibioticoterapia com
gentamicina (4mg/kg) até desaparecerem 0S sinais de
infecgao.

O trans-operatdrio constou de abordagem pela
face medial do Umero, em quatro caes, estendendo-se
do terco médio até os cOndilos para obter reducao da
fratura devido ao cawvalgamento dos segmentos
fraturados. ApoOs reducéo foi feita fixagcao temporaria
com pincas Osseas de encaixe fixo para manter o
alinhamento 0sseo.

A sequir foram transfixados dois pinos de
Steinmann, no segmento proximal a fratura do umero e
dois no ter¢o proximal do radioc e ulna, com auxilio de
um perfurador manual de Jacob. Os pinos foram
introduzidos em sentido craneo-caudal, numa angulagao

aproximada de 45° com 0 0sso. ApOs foram retorcidos
em angulo de 90° (Figura 2a) em diregao a linha de
fratura e estabilizados com duas barras de acrilico".
Estas foram preparadas pela homogenizagcao das
fragCes pO e liquido e moldadas com a mao em torno
dos pinos, até que a liga nao permitisse. mais sua
manipulagdo. Aguardou-se 5 a 10 minutos, periodo em
que ocorria a reagao exotérmica devido a polimerizagao,
para remogao das pingas Osseas que conferiam
imobilizagao temporaria da fratura.

No Pinscher foi feita curetagem da area

infectada, lavagem exaustiva com solugao salina
isotbnica e adaptagdo de dreno. A sintese dos planos
abordados foi feita com mononailon 4-0, neste caso, €
3-0 nos demais. No membro direito do Boxer (Figura
2b) e no Dachshund a transfixagcao foi percutanea
(método fechado) pois as fraturas nao apresentavam
cavalgamento.

A retirada do aparelho de fixagao foi feita por
seccao dos pinos com auxilio de alicate, entre as barras
de acrilico e pele, a cada lado do membro e tragao
sobre as porgcoes remanescentes.

RESULTADOS E DISCUSSAQO

O exame bacterioldgico do material colhido do
foco de fratura do Pinscher revelou a presenga de
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Proteus sp sensivel a gentamicina e cefazolina e
Escherichia coli sensivel & gentamicina, neomicina e
nitrofurantoina. O esquema terapéutico com gentamicina
parenteral durante 10 dias, associado a lavagem da
erida atraves do dreno, com povidine degermante
lluido 1:1000 em solugéo salina isotdnica de cloreto de
odio foi suficiente para debelar a infeccdo. A esclerose
desvitalizagao Ossea resultante da infeccao dificulta o
porte sanglineo do antibiético, administrado por via
istémica, ao foco infeccioso. associagao do
ntibictico parenteral com um bactericida tépico como o
I0do, na diluicdao utilizada, ndo irrita os tecidos e
assegura eficiéncia terapéutica. E claro que
debridacao e curetagem sao essenciais para remover

tecidos desvitalizados que acompanham esses casos.
NOs outros caes a administracao profilatica da ampicilina
VISOu protegcao contra possiveis contaminacdes durante
O ato operatorio. *

Em todos os caes o método de transfixacao
ofereceu adequada estabilizacao da fratura,
constituindo-se em opgao para substituir as placas. e
parafusos, allando-se a  eficiéncia, simplicidade,
resisténcia e baixo custo citados por BERTOL
GOUVEIA SOBRINHO (1978) e GRUMADAS & RAISER
1988). Apesar da rigida imobilizacao que este artificio
oferece, permitindo a utilizacdo precoce do membro,
previne a movimentagao articular 0 que nao ocorre com

a . adaptacao de placas de compressao dinamica
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Figura | - Aspecto radiografico das fraturas de Umero direito e esquerdo do cao Boxer, 3 meses, 11,0kg
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Figura 2a/b - Aspecto r'adiOQréﬁco das fraturas de Umero direito e esquerdo, apos reducao e imobilizacao por transtixa-

¢cao esquelética em cao Boxer, 3 meses. 11,0kg.
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Figura 3 - Aspecto radiografico dos membros anteriores, ap6s consolidacéao das fraturas aos 32 dias de imobilizacao

em cao Boxer, 3 meses, 11,0kg.

(BRINKER et al, 1986, VANINI et al, 1988). Nos casos
aqui relatados o artificio utilizado determinou Imobilizacao
articular temporaria (4 caes) ou definitiva (Boxer).

Como o segmento distal da fratura era
pequeno ou multiplo, nao dando sustentacao aos
implantes, a adaptagao dos pinos foi feita nas porcoes
proximais do Umero e radio-ulna. A transfixacao seguiu
a angulagao citada por BLOOMBERG (1986) e a
adaptacao de duas barras de acrilico autopolimerizavel,
como fizeram BERTOL & GOUVEIA SOBRINHO (1978) e
BJORLING & TOOMBS (1982), porém em sentido
craneo-caudal. Esta orientacao, embora transfixe os
musculos biceps e triceps braquial, nao .causou
comprometimento dos mesmos pois a imobilizacao do
cotovelo evitou a acao flexora ou extensora
Paralelamente foi prevenido o0 trauma na axila que
ocorre quando uma das barras de acrilico fica
mediaimente. Por outro lado, as forcas de flexao foram
adequadamente antagonizadas, ao contrario do que
observaram EGGER et al, (1983), pois a imobilizacao do
cotovelo evita O estresse determinado pelo grupo
muscular flexor.

A transfixagao Ossea apresenta vantagens sobre
outros metodos de osteosintese na imobilizagao de
fraturas infectadas. A auséncia de implantes nestas
areas, embora nao seja fundamental. facilita drenagem
adequada e acao local de farmacos antibacterianos. A
fixagao dos implantes em sentido craneo-caudal, no
Pinscher, permitiu 0 acesso medial e a adaptacao do
dreno faciltando o tratamento. A rapida involucao da
iInfeccao (10 dias) e a cicatrizacao 6ssea em 45 dias,
quando foram removidos o0s implantes atestam a
eficiéncia .do método. Os implantes foram removidos
nesta data, também no Cocker Spaniel e no cdo sem
raca definida e aos 32 e 35 dias respectivamente no

Boxer e Dachschund, quando as fraturas apresentavam
evidéncias radiol6gica de consolidacao (Figura 3). Como
se observa,- caes jovens apresentam rapida regeneragao
6ssea (Boxer e Dachschund) que pode ser retardada
pela infeccao (Pinscher).

Nos cinco caes foi constatada atrofia muscular
devido a imobilizacdo do cotovelo. A instituicao de
exercicios ativos (deambulagcao) permitiu recuperagao em
periodo que variou de 40 a 70 dias apds remogao dos
implantes. O Cocker Spaniel apresentou limitagaoc em
45° da extensdo e flexao do cotovelo, sem evidenciar
claudicacao. O " Boxer, avaliado 12 meses apos a
remocao dos implantes, ainda apresentava rigidez
articular mais acentuada no lado esquerdo, configurando
ocorréncia de artrodese. Durante a corrida este animal
movimentava 0s membros anteriores simultaneamente no
sentido &ntero-posterior.

~ Na deambulagdo nenhum dos caes apresentou
claudicacao, pois naqueles com limitagao do movimento
articular do cotovelo houve compensagao pelas
articulagdes escapulo-umeral e carpo-radial

CONCLUSAO

A transfixacdo 6ssea com pinos de Steinmann,
estabilizados por barras de acrilico autopolimerizavel
constitui-se em opcao eficiente e de baixo custo no
tratamento de fraturas distais do umero.
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