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RESUMO

O objetivo deste trabalho foi demonstrar que o posicionamento radiografico inadequado do membro
pélvico de cdes (imagens obliquadas) afeta a mensuracdo do angulo do plat6 tibial (APT), levando a
maior variacao entre observadores. Foram realizadas duas projecdes radiograficas nos membros pélvicos
direito e esquerdo, uma em perfil verdadeiro e a outra com 0 membro obliquado em 21 c8es provenientes
do atendimento clinico cirdrgico do Hospital Veterinario da Universidade de Cuiaba, em Cuiaba-MT. Os
critérios de inclusdo foram cées livres de histérico ou afeccdo ortopédica nos membros pélvicos, pesando
entre 15 e 40 quilos, sem predilecdo por raga ou sexo, entre dois e sete anos de idade. Foram obtidas 42
imagens radiograficas em perfil verdadeiro e 42 imagens radiograficas obliquadas. Trés observadores
com experiéncia em calculo do APT fizeram as mensuragdes. Nos célculos das imagens em perfil
verdadeiro, o observador 1 obteve uma média de 23,35° + 2,82; o observador 2, média de 23,88° + 4,83; e
o0 observador 3, media de 24,54° + 4,01, ndo sendo encontrada diferenca significativa entre o calculo dos
trés avaliadores, P=0,944 (P > 0,05), nas imagens em perfil verdadeiro. Nos célculos das imagens
obliquadas, o observador 1 obteve uma média de 21,69° + 4,22; o observador 2, média de 19,42° £ 5,92; e
0 observador 3, média de 22,64° + 5,23, e foi encontrada diferenca significativa entre o célculo dos trés
observadores, P=0,016 (P < 0,05). Com esses dados, pdde-se demonstrar que a imagem radiografica
obliquada compromete o valor final do célculo do angulo do plat6 tibial em cées, levando a variacdo
numérica estatisticamente significativa entre observadores. Conclui-se, assim, que um posicionamento
correto do membro pélvico, em perfil verdadeiro, deve ser sempre utilizado para a obtencéo de imagens,
com o objetivo de mensurar o valor do APT.

Palavras-chave: membro pélvico, ligamento cruzado cranial, osteotomias, posicionamento, ruptura
ABSTRACT

This work aimed at demonstrating that an inadequate radiographic position of pelvic limbs of dogs, from
a strict lateral radiographic view, resulted in oblique images, affecting the measurement of the tibial
plateau angle (TPA). There were two radiographic projections of the right and the left pelvic limb, one in
strict lateral radiographic view and another with inclined hind limb in 21 dogs from the clinical surgical
assistance at Hospital Veterinario of Universidade de Cuiab4 in Cuiab&-MT. Inclusion criteria were dogs
free from pelvic hind limbs orthopedic affection records, weighing between 15 and 40 kilos, without a
preference for breed or gender and ageing between two and seven years old. A total of 42 radiographic
images in strict lateral radiographic view and 42 inclined limb radiographic views were obtained. Three
observers with TPA calculation experience made measurements. In the calculus for the strict lateral
radiographic view the first observer has reached an average of 23,35° + 2,82, the second observer 23,88°
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+ 4,83 and the third observer 24,54° + 4,01. No significant statistic differences among the calculus of the
three evaluators p=0,944 (P>0,05) was found. In the calculus of the inclined limbs radiographic views
the first observer reached an average of 21,69° + 4,22, the second observer 19,42° + 592 and the third
observer 22,64° +. 5,23. Significant statistic difference in the calculus of the three observers, p=0,016,
that is to say, P<0,05 was found. The data indicated that the inclined limb radiographic image
compromises the final value of the calculation of tibial plateau angle in dogs. Thus, correct positioning of
the pelvic limb, in a strict lateral radiographic view, must be always used for obtaining images aiming at

measuring the value of TPA.
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INTRODUCAO

A ruptura do ligamento cruzado cranial (RLCCr)
resulta em instabilidade rotacional e translacional
da articulacdo do joelho canino, que leva ao
desenvolvimento de osteoartrose (Vasseur e
Berry, 1992). Vérias séo as etiologias da RLCCr,
€ a sua patogénese exata ainda ndo foi
determinada, podendo ser causada por traumas,
processos degenerativos (Vasseur et al., 1985),
doencas autoimunes (Arnoczky, 1996) e uma
inclinacdo excessiva do angulo do platd tibial
(Reif e Probst, 2003; Zeltzman et al., 2005;
Osmond et al., 2006).

As osteotomias corretivas se enquadram nas
técnicas mais atuais para tratamento da RLCCr
em cdes. Elas promovem estabilidade funcional
do joelho durante a fase do passo, reduzem o
deslocamento de translagdo cranial da tibia,
conforme novo conceito de tratamento, que
preconiza estabilidade dindmica, alterando a
geometria Ossea da articulagdo (Kim et al.,
2008). Para a escolha do melhor tratamento da
RLCCr, em cdes, dentro das técnicas de
osteotomias corretivas, a mensuragdo do angulo
do platd tibial (APT) é um importante
componente a ser determinado (Reif et al.,
2004).

A técnica de mensuracdo do APT foi descrita por
Slocum e Devine (1983) e é realizada por meio
de imagens radiograficas da tibia, em incidéncia
mediolateral em perfil verdadeiro, e consiste em
tracar trés linhas: a primeira linha no eixo
mecanico da tibia, que vai do centro do tarso até
a eminéncia intercondilar; a segunda linha €
tracada unindo o ponto mais cranial ao ponto
mais caudal da superficie do platé tibial e, por
Gltimo, uma terceira linha é tracada
perpendicular ao eixo longo da tibia, no ponto de
interseccdo das duas primeiras linhas. O APT ¢
formado pela juncdo da segunda e terceira linhas.
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O posicionamento da tibia durante o exame
radiografico pode influenciar na aparéncia dos
pontos de referéncia para determinagéo do APT e
induzir a variagdo do valor do APT exato,
comprometendo a escolha da melhor técnica
cirdrgica ou o sucesso cirargico dela (Reif et al.,
2004). Diante da possibilidade de variagdo do
valor exato do APT em caso de posicionamento
radiografico inadequado, comprometendo o
resultado das osteotomias corretivas, este
trabalho propSe avaliar a influéncia do
posicionamento  radiografico obliqguado no
célculo do APT em cées, uma vez que o angulo
calculado errado pode levar a mau planejamento
e a ndo resolugdo dos sinais clinicos
manifestados na ruptura de ligamento cruzado
cranial em cées.

MATERIAL E METODOS

Foi realizado estudo prospectivo, em cées
provenientes do atendimento clinico cirargico do
Hospital Veterinario da Universidade de Cuiaba
— Hovet. O trabalho foi submetido & Comisséao de
Etica de Uso de Animais da Universidade de
Cuiab4 e aprovado, protocolado sob o nimero
012/2014. As imagens radiograficas foram
realizadas e avaliadas no Setor de Radiologia do
Hospital Veterinario da Universidade de Cuiaba
(Hovet-Unic).

Foram radiografados 21 animais, sem predilecéo
por raca ou sexo, livres de histdérico ou afeccdo
ortopédica em membros pélvicos que
comprometeriam o calculo do angulo do plato
tibial (fraturas de condilos femorais ou tibiais,
trocleoplastia, deformidade tibial secundéaria a
ma unido), pesando entre 15 e 40 quilos, acima
de dois anos de idade. Todos os animais foram
sedados/anestesiados para 0 procedimento
radiografico adequado. O protocolo utilizado
para sedacdo foi o cloridrato de petidina, na dose
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de 4mg/kg, associado a acepromazina, na dose
de 0,5mg/kg, por via intramuscular. Apés 20
minutos, aqueles animais que ndo permitiram o
posicionamento adequado com esse protocolo de
sedacéo foram submetidos a anestesia geral com
propofol, na dose de 5mg/kg, por via
intravenosa. O exame radiografico foi realizado
por meio do aparelho de raios X, marca
SAWAE, modelo Altus ST503-HF. Foram
obtidas radiografias dos membros pélvicos
direito e esquerdo de cada animal, em proje¢éo
mediolateral, conforme metodologia estabelecida
por Slocum e Devine (1983), em duas projecdes,
perfil lateral verdadeiro, caracterizada pela
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sobreposi¢do dos condilos femorais e tibiais, e
perfil lateral obliquado, caracterizada pela néo
sobreposicdo dos condilos femorais e tibiais. Nas
radiografias, foram incluidas as articulagBes do
joelho e do tarso. Obtidas as radiografias, trés
avaliadores com experiéncia em radiologia
realizaram manualmente o célculo do APT, o
qual foi mensurado com base na imagem
radiografica, utilizando-se como pontos de
referéncia o centro do tarso, as eminéncias
intercondileas da tibia e as extremidades cranial
e caudal da superficie do platé tibial, de acordo
com técnica descrita por Slocum e Devine (1983)

(Fig. 1).
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Figura 1. Imagem radiogréfica de tibia de cdo em perfil verdadeiro e sequéncia da localiza¢do dos pontos
de referéncia e tracado de linhas para célculo do angulo do platb tibial. (A) Localizagdo das eminéncias
intercondileas da tibia no plat6 tibial e do centro do tarso. (B) Linha 1 unindo eminéncias intercondileas e
centro do tarso (eixo mecénico da tibia). (C) Localizagdo das extremidades cranial e caudal da superficie
do platd tibial. (D) Linha 2 unindo pontos do plat6 tibial. (E) Confeccdo da linha 3, perpendicular ao eixo
mecanico da tibia na intersec¢do das linhas 1 e 2. O angulo do platé tibial é obtido entre as linhas 2 e 3.

Cada observador analisou dois grupos. O grupo

um foi constituido por 42 valores do APT das
imagens radiogréficas em  perfil lateral
verdadeiro, sem distincdo de membro direito ou
esquerdo; o grupo dois foi constituido por 42
valores do APT das imagens radiograficas
obliquadas, sem distincdo de membro direito ou
esquerdo.

Os resultados foram analisados por meio do
programa computacional SAEG (Sistema...,
2007), por analise de variancia, e as médias
comparadas pelo teste de Duncan a 5% de
probabilidade.
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Foram comparadas as médias das avalia¢cdes do
APT, em perfil e obliqua, dos trés observadores,
utilizando-se nivel de significancia de 5% para
todos os testes realizados.

RESULTADOS

Nos calculos das imagens em perfil verdadeiro,
0s observadores obtiveram as respectivas
médias: observador 1: 23,35° + 2,82, observador
2: 23,88° + 4,83 e observador 3: 24,54° + 4,01,
ndo sendo encontrado diferenca estatisticamente
significativa entre o calculo dos trés avaliadores,

Arg. Bras. Med. Vet. Zootec., v.69, n.6, p.1456-1460, 2017



Influéncia do posicionamento...

P=0,944. Nos calculos das imagens obliquas, os
observadores obtiveram as respectivas médias:
observador 1: 21,69° + 4,22, observador 2:
19,42° £ 5,92 e observador 3: 22,64° + 5,23,
sendo encontrada diferenga estatisticamente
significativa entre o calculo dos trés avaliadores,
P=0,016.

DISCUSSAO

A escolha do tema proposto por este trabalho
deu-se pelo fato de a RLCCr ser uma das
afecgbes mais comuns em cdes (Johnson e
Johnson, 1993; Barauna Janior e Tudury, 2007;
Matera et al., 2007), sendo o tratamento
cirirgico o mais recomendado para a maioria dos
casos (Vasseur et al., 1985). As osteotomias
corretivas sdo as técnicas mais atuais e, para o
planejamento adequado dessas técnicas, a
mensuracdo correta do APT é um fator que
determina 0 sucesso desse tratamento cirlrgico
(Slocum e Slocum, 1993).

O critério de inclusdo de cdes pesando entre 15 e
40kg foi determinado com base em estudos que
comprovam que essa afeccdo, apesar de
acometer cdes de pequeno porte, é mais
frequente em cdes de grande porte e obesos
(Vasseur et al., 1985; Duval et al., 1999; Matera
et al., 2007).

A selecdo de animais acima de dois anos e livre
de doencas degenerativas visou evitar alteragdes
das referéncias anatdmicas utilizadas no célculo,
e a escolha de todos os observadores com
experiéncia em calculo do APT objetivou
homogeneizar os resultados, tendo em vista que
0s observadores sem experiéncia podem
mensurar o APT erroneamente, corroborando
Grierson et al. (2011) e Tartarunas et al. (2008).

As imagens foram obtidas em animais vivos,
sedados ou anestesiados. A sedagdo foi
necessaria, pois facilita a manipulacdo do animal
e sua total imobilizacdo, visando obter imagens
de qualidade em perfil verdadeiro sem a
necessidade de repeticdes desnecessarias, 0 que
evita a exposi¢do do animal a maiores doses de
radiacdo, conforme preconiza Ginja e Ferreira
(2002). Ainda assim, por serem animais vivos,
ndo foi possivel definir o grau de obliquidade de
cada imagem.
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Né&o houve diferenca significativa na comparacédo
da média do APT, entre os observadores, das
imagens em perfil verdadeiro, pois a experiéncia
deles no calculo do APT, a facilidade da
visualizacdo, dos pontos de referéncia para os
calculos e a padronizagdo da técnica do calculo
preconizada por Slocum e Devine (1983)
facilitaram o calculo e possivelmente fizeram
com que os observadores ndo fossem induzidos
ao erro. Na comparacdo da média do APT, das
imagens obliquas, houve diferenca significativa
entre os observadores, confirmando a hipétese
deste trabalho. A imagem obliqua altera os
pontos de referéncia, dificultando sua localiza¢do
e, mesmo com a experiéncia dos observadores e
a facilidade da técnica de calculo, néo foi
possivel haver homogeneidade na média das
mensuraces.

CONCLUSAO

Concluiu-se, com base nos resultados obtidos
neste trabalho, que um posicionamento obliquo
da tibia leva a uma variacdo significativa da
mensuracdo do angulo do platd tibial em cées
entre observadores e que um posicionamento
correto do membro pélvico, em perfil verdadeiro,
deve ser sempre utilizado para a obtencdo de
imagens para planejamento  correto  das
osteotomias corretivas, pois 0 mau planejamento
pode levar a resultados cirlrgicos e clinicos
insatisfatorios na correcdo da ruptura de
ligamento cruzado cranial em caes.
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