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RESUMO: A artrodese de joelho visa a estabilizagdo permanente da articulagéo
femorotibiopatelar e é raramente realizada em cées, sendo indicada principalmente em casos
de fraturas intra-articulares complexas irreparaveis, osteoartrites graves ndo responsivas a
outros tratamentos e falhas de proteses. Essa técnica pode ser uma alternativa cirurgica
para salvar o membro afetado, mas pode comprometer sua funcdo, j& que estabiliza
definitivamente a articulagdo. Além disso, complicagdes no pés-operatério podem ocorrer
se a técnica nao for adequada, como a angulagdo recomendada de 125 a 150°. Este
relato descreve o caso de um cao sem raca definida, atendido no Hospital Veterinario da
Universidade de Franca (UNIFRAN), que sofreu um traumatismo no membro pélvico esquerdo
ap6s um coice de cavalo. O exame fisico revelou impoténcia funcional, edema e dor na
articulacdo femorotibiopatelar, e os raios-X mostraram lesdo multiligamentar grave. Diante
da impossibilidade de reparagéo, optou-se pela artrodese utilizando uma placa bloqueada
e pinos de Steinmann. Ap6s 14 dias da cirurgia, ndo houve intercorréncias, e o paciente
comecgou a apoiar intermitentemente o membro. Em 30 dias, o apoio estava satisfatorio, sem
dor e foi obtido consolidacao 6ssea posteriormente. Assim, conclui-se que a artrodese pode
preservar o membro e permitir a deambulagéo eficiente, sem dor ou prejuizos significativos
para qualidade de vida do paciente.

PALAVRAS-CHAVE: articulagcao femuro-tibio-patelar, osteossintese, osteoartrose, ortopedia
veterinaria.

CASE REPORT: KNEE ARTHRODESIS IN DOG

ABSTRACT: Knee arthrodesis aims to permanently stabilize the femorotibiopatellar joint and
is rarely performed in dogs, being indicated mainly in cases of complex intra-articular fractures
that are irreparable, severe osteoarthritis unresponsive to other treatments, and prosthesis
failures. This technique can be a surgical alternative to save the affected limb, but it can
compromise its function, since it permanently stabilizes the joint. In addition, postoperative
complications can occur if the technique is not adequate, such as the recommended
angulation of 125 to 150°. This report describes the case of a mongrel dog treated at the
Veterinary Hospital of the University of Franca (UNIFRAN), who suffered trauma to the left
pelvic limb after being kicked by a horse. Physical examination revealed functional impotence,
edema, and pain in the femorotibiopatellar joint, and X-rays showed severe multiligament
injury. Given the impossibility of repair, arthrodesis using a locking plate and Steinmann pins
was chosen. Fourteen days after surgery, there were no complications, and the patient began
to intermittently support the limb. Within 30 days, support was satisfactory, without pain, and
bone consolidation was subsequently achieved. Thus, it is concluded that arthrodesis can
preserve the limb and allow efficient ambulation, without pain or significant impairment to the
patient’s quality of life.

KEYWORDS: femoro-tibio-patellar joint, osteosynthesis, osteoarthrosis, veterinary orthopedics.
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INTRODUCAO

A articulag@o do joelho dos caes é uma das mais complexas e estudadas dentro
da Medicina Veterinaria, se tratando de uma articulag@o do tipo sinovial, que faz conexao
entre os ossos fémur, tibia e patela , sendo que, seu aspecto funcional € em dobradica
unindo a articulacao tibiofemural e patelofemoral, na medida que, as principais estruturas
responsaveis por sua estabilizacdo séo estruturas ligamentares (ligamentos colaterais e
cruzados_ e ainda sofre acao dos ligamentos intracapsulares e extracapsulares (FOSSUM,
2015; KONIG, LIEBICH, 2021), musculo flexores e do mecanismo extensor do quadriceps.
Tais tecidos sofrem constante estresse e sdo de importancia para a deambulagéo adequada,
devido a relevancia dessa articulacao para a qualidade de vida do paciente. Vérias técnicas
séo descritas para o tratamento de afec¢gées multiligamentares, que vao desde protese total
do joelho, reconstrucdo ligamentar, artrodese e, em casos onde ndo € possivel realizar
nenhuma dessas técnicas por motivos intrinsecos ao paciente, profissional ou ao tutor,
a amputagdo do membro (BELCH, FITZPATRICK, FARRELL, 2012; GOH, DREW, 2024).

Artrodeses s@o cirurgias de salvamento dos membros, onde o intuito principal
é preserva-los , mantendo qualidade de vida do paciente através do controle de dor,
deambulagdo satisfatéria e outras atividades naturais do cédo (BELCH, FITZPATRICK,
FARRELL, 2012). O principio da cirurgia de artrodese do joelho é a estabilizac¢ao total dessa
articulacdo, sendo sua aplicabilidade tanto temporaria quanto permanente, a depender
da necessidade do caso. Na Medicina Veterinaria, sdo descritos pouquissimos casos de
artrodese em joelho de caes (PETAZZONI, NICETTO, 2015).

A indicacgéo cirurgica se restringe a casos complexos de osteoartrites, instabilidade
articular, lesdes traumaticas, osteoartrose grave de joelho ndo responsiva a outros
tratamentos, fraturas intra-articulares irreparaveis, lesdo grave do mecanismo extensor
do quadriceps ou graves perdas 6sseas ( CHALMERS, et al., 2019; CARNEIRO, 2020;
MINTO e DIAS, 2022). A cirurgia visa principalmente promover estabilidade articular, em
consequéncia a redugao da dor; melhora na mobilidade deambulatéria e preservacéo do
membro (LUCAS, et al., 2016).

Este trabalho tem como objetivo apresentar um caso em que foi indicada a artrodese
de joelho em céo, abordando suas vantagens, complicacées e a resposta do paciente,
visto que, essa técnica é de extrema importancia na ortopedia veterinaria, embora seja
raramente empregada devido a desafios como a complexidade na aplicagéo, a selecao
adequada dos casos e a adesao do tutor ao tratamento (MCLAUGHLIN, 1993).
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RELATO DE CASO/EXPERIENCIA
Foi atendido na Clinica Veterinaria da Universidade de Franca (UNIFRAN, SP),

um paciente canino, sem racga definida , adulto, com historico de trauma proveniente de
coice ha 14 dias. Por conta do ocorrido, 0 animal apresentava claudicagcao com impoténcia
funcional do membro pélvico esquerdo, edema e algia na articulacdo femuro-tibio-
patelar correspondente. Ao exame ortopédico, notou-se grave instabilidade articular com
movimentacao lateral, cranial e caudal anormal da tibia em relagéo ao fémur, indicando
ruptura de multiigamentar e lesdo meniscal, sendo a gravidade da lesé@o corroborada pelas

imagens radiograficas (Figura 1).

Figura 1 - Imagem radiogréfica pré-operatéria da articulacéo do joelho esquerdo de cdo em
projecao mediolateral & esquerda e a direita craniocaudal, 14 dias ap6s o trauma. Possivel visualizar
desalinhamento articular e presenca de ostedéfitos caudais e laterais ao fémur e tibia secundérios a
lesdo Gssea (seta branca).
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Devido a impossibilidade de reparagéo articular satisfatoria, optou-se pela artrodese
do joelho, sendo a cirurgia realizada com 32 dias ap6s o trauma. Foi utilizada a técnica de
estabilizagcdo por meio da abordagem cirlrgica aberta para reducéo direta e fixacao interna
(ORIF), com aposig¢éo e desgaste articular com broca cirdrgica do tipo redonda. A patela
foi rebatida lateralmente e os implantes de fixacao utilizados foram parafusos de 56 mm
do sistema 3.5 em fungéo leg inserido do fémur em direcéo a tibia. Foi alocada uma placa
reta de aco inoxidavel do sistema 3.5 mm com sistema de bloqueio contendo 18 furos
(Céomédica®) na porgédo cranial de fémur e tibia, dois pinos de Steinmann cruzados 3.0 mm
intraarticulares de travamento e rafia dos tecidos moles conforme habitual.

Figura 2 - Imagem radiogréafica imediatamente pés-operatério da articulagédo do joelho esquerdo de cao
em projecdo mediolateral a esquerda e a direita craniocaudal, demonstrando a fixagéo realizada por
meio de placa bloqueada cranial ao 0sso e pinos intraarticulares.

Foi solicitado repouso absoluto no pés operatorio e decorridos 14 dias da cirurgia,
durante o retorno do paciente nao foi detectada nenhuma intercorréncia pés-operatéria e o
paciente apresentava apoio intermitente do membro operado.

Passados 30 pos-cirargico, durante a consulta para acompanhamento radiografico,
0 paciente ja apresentava apoio satisfatério do membro, sem algia ou desconforto. Apos
60 dias, onde se realizou 0 segundo raio -x de controle pos cirurgico, foi possivel visualizar

ainda linha radioluscente entre os ossos fémur e tibia (figura 3).
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Figura 3 - Imagem radiogréfica, 60 dias pos-operatoério da articulagdo do joelho esquerdo de cdo em
projecé@o mediolateral a esquerda e a direita craniocaudal. Demonstrando reagao periosteal do osso
subcondral, porém ainda com linha radioluscente evidente.

Passados 90 dias pos-operatorio da artrodese e 30 dias da dinamizagéo o paciente
apresentava piora no quadro de apoio do membro. Foi realizado raios-x de controle
e visualizado diminuicdo da radiopacidade da tibia e fémur, indicando um quadro de
reabsorgdo 6ssea (Figura 4).
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Figura 4 - Imagem radiografica, 90 dias de pds-operatorio da articulagéo do joelho esquerdo de
céo em projecdo mediolateral a esquerda e a direita craniocaudal, evidenciando diminui¢éo da linha
radioluscente interarticular e oste6lise da regido cranial de tibia e de fémur.

Diante da piora clinica do paciente e do exame radiogréafico, optou-se pela
dinamizacéo dos implantes, com a remoc¢ao de quatro parafusos centrais. A cicatrizacao
ocorreu sem complicagdes e o tutor relatou melhora no apoio do membro aproximadamente
sete dias depois da intervengcdo de dinamizacdo do implante. Por motivos pessoais, o
tutor ndo compareceu as consultas de acompanhamento radiografico. Quatro meses apo6s
o procedimento (240 dias), o tutor retornou com o paciente para atendimento, onde foi
realizado raio-x de acompanhamento e foi possivel observar aumento da densidade 6ssea
e a consolidacgéo radiografica da artrodese femurotibial (figura 5), além do retorno do apoio

funcional do membro.
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Figura 5 - Imagem radiografica, 240 dias pds-operatorio da articulagéo do joelho esquerdo de céo, em
projecdo mediolateral a esquerda e a direita craniocaudal. Demonstrando consolidagao radiografica da
artrodese femurotibial.

Apo6s a visualizagdo da consolidagao 6ssea, o paciente foi liberado do repouso e

segue com suas atividades normais.

DISCUSSAO

O relato de caso apresentado descreveu a técnica de artrodese de joelho em um
cédo, visto ser uma técnica pouco abordada na literatura cientifica veterinaria. Neste caso
especifico, a cirurgia foi realizada utilizando placas bloqueadas e implantes intradsseos,
que demonstraram ser uma opgao eficaz para a preservagdao do membro acometido do
paciente, apés episddios de trauma grave que resultaram em multiplas rupturas ligamentares
e significativa instabilidade articular. Essa abordagem permitiu manter a qualidade de vida
do animal e possibilitou o retorno as atividades normais, corroborando com os achados ja
relatados na literatura (BELCH, FITZPATRICK, FARRELL, 2012; PETAZZONI, NICETTO,
2015; GOH, DREW, 20204).

E importante destacar as indicacdes adequadas para esse procedimento cirrgico,
considerando a perda da funcédo articular do joelho. No caso em questdo, o paciente
apresentava instabilidade articular total devido a uma leséo éssea e a ruptura dos ligamentos,
incluindo tanto os cruzados cranial e caudal quanto os colaterais (MCLAUGHLIN, 1993;
CARNEIRO, 2020).
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A angulacédo recomendada para a artrodese de joelho varia entre 125° e 150° (MINTO;
DIAS, 2022). No caso relatado, o angulo obtido ao final do procedimento cirtrgico foi de 117°,
0 que representa 8° a menos do que o ideal. No entanto, com base na avaliagdo do &ngulo
de aprumo do membro contralateral, mensurado no pré-operatério, ndo se observou prejuizo
na deambulacao e apoio do paciente e houve retorno precoce a fungao do membro.

O acompanhamento radiografico com 90 dias ap6s o procedimento cirlrgico
evidenciou um quadro de ostédlise dos ossos fémur e tibia (Figura 4), possivelmente por
quadro de “stress protection”, que corrobora com processo de rigidez excessiva do implante,
gerando quadro de reabsor¢ao 6ssea e prejuizo ao apoio do paciente (MINTO e DIAS,
2022). Devido a essa condicdo apresentada pelo paciente, a dinamizagcdo do implante
foi uma estratégia que visou fragilizar adequadamente e progressivamente o implante,
diminuindo a carga mecanica suportada pelos dispositivos, aumentando a carga absorvida
pelo osso. O objetivo foi induzir a producédo 6ssea pelos osteoblastos, estimulada por
maior atividade piezoelétrica (OLIVEIRA et al., 2024). Foi possivel observar posteriormente
melhora do quadro clinico do paciente, além da consolidacdo éssea e aumento da
densidade radiografica dos ossos que antes da intervencgao cirirgica apresentavam quadro
mais acentuado de osteolise (figura 5).

Pela imagem radiogréfica, foi possivel visualizar a consolidagdo da articulagéo do
osso fémur com a tibia apés 8 meses de procedimento cirurgico, devido a impossibilidade
do tutor de retornar, néo foi possivel visualizar se houve consolidagdo 6ssea antes desse
periodo, sendo que o tempo médio relatado em estudos retrospectivos foi de 4,5 semanas
(PETAZZONI, NICETTO, 2015).

Antes do intervalo de cinco meses entre as radiografias, a Ultima foi realizada apos
trés meses passados do procedimento cirargico, revelando intensa atividade periosteal,
indicativo de atividade pré consolidagdo 6ssea. Devido a impossibilidade de realizar novos
exames complementares durante esse periodo, ndo foi possivel determinar o momento
exato da consolidacdo, mas é certo que ela ocorreu sem complicagdes. O mesmo paciente
poderia ainda, se beneficiar da total retirada dos implantes apdés a consolidagéo 6ssea,
visando acelerar a regeneracao 6ssea da tibia por meio da estimulagéo através de maior
atividade piezoelétrica, conforme ja realizado anteriormente com a dinamizagcdo dos
implantes (OLIVEIRA et al., 2024).

CONCLUSAO

Diante do caso relatado é possivel inferir que mesmo havendo poucos relatos, a
artrodese de joelho € uma técnica de salvamento do membro em cées, nos casos em que
outras opgdes nao estédo disponiveis. Demonstrou ser eficiente para o retorno do paciente
quanto a capacidade deambulatéria , onde 0 mesmo foi capaz de caminhar e realizar outras
funcoes fisioldgicas de forma satisfatéria, sem desconforto ou algia. Ademais, a placa
bloqueada associada a implantes estabilizadores intradsseos, se mostraram boas op¢oes
cirurgicas, resistentes ao tempo necessario de consolidacéo 6ssea.
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