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Resumo: Em fraturas umerais, o tratamento médico ou conservativo ndo é
indicado, pois ndo se consegue promover a imobilizagdo com eficdcia da articulagio
escapuloumeral. Um cdo foi atendido no Hospital Veterindrio da FACISA/
UNIVICOSA apresentando trauma no membro tordcico. No exame radiogrdfico,
foi diagnosticado com fratura completa em metdfise distal de timero esquerdo. A
associagdo de pino intramedular com fixagdo esquelética externa em configuragdo
tie-in foi o método de escolha para o tratamento dessa fratura. Os resultados obtidos
com o tratamento instituido foram satisfatérios. Assim, recomenda-se esse método
para o tratamento desse tipo de fratura.
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Introdugao

Em fraturas umerais, o tratamento médico ou conservativo nao é
indicado, pois ndo se consegue promover a imobilizagio com eficacia da
articulagdo escapuloumeral. Portanto, nesse caso, o tratamento indicado é o
cirurgico (FOSSUM, 2005).

Segundo Dias e Filho (2009), varios métodos e implantes sao utilizados
na osteossintese de ossos longos, a fim de estabilizar os fragmentos sseos;
entre eles, os pinos intramedulares, os fixadores esqueléticos externos (FEE), e
os FEE associados aos pinos intramedulares.
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A associagao de fixagdo esquelética externa com pino intramedular é
conhecida como configuragao tie-in. Essa técnica apresenta superioridade
biomecanica, bem como resiste as forcas de torgao, cisalhamento e compressao.
A fim de combater as forcas axiais e de flexdo no local da fratura e, a0 mesmo
tempo, diminuir o nimero de pinos de transfixacdo, usa-se uma barra de
conexdo do pino intramedular a fixagdo esquelética externa (DIAS; FILHO,
2009).

As vantagens dessa configuragdo consistem na remog¢ao progressiva
de vérias partes da fixa¢do, ndo alterando a estabilidade da montagem e
melhorando a cicatrizagdo dssea. Além disso, diminui a “prote¢do do
estresse” Osseo, favorecendo a ossificagdo do calo e o remodelamento 6sseo
(DIAS; FILHO, 2009).

O objetivo deste trabalho foi relatar um caso de fratura completa em
espiral em metafise distal de imero esquerdo em um cio, que foi tratado com
a configuracdo tie-in.

Material e Métodos

Um céo sem raga definida, com um ano de idade, pesando 14,5 kg, foi
atendido no Hospital Veterindrio da FACISA/ UNIVICOSA com histérico de
trauma no membro toracico esquerdo. No exame fisico, o paciente apresentava
crepitacao, dor a palpagdo e hematoma na regido do imero esquerdo, além de
aumento de volume e auséncia de apoio no membro.

O exame radiografico confirmou a presenca de fratura completa espiral
em metafise distal de umero esquerdo. O membro do paciente recebeu
imobilizagao temporaria até a reparacdo cirtrgica. Durante trés dias, o cdo foi
medicado com tramadol 6mg/kg, por via oral, trés vezes ao dia; e meloxican
0,1 mg/kg, por via oral uma vez por dia. Baseando-se nos achados clinicos e
radiograficos, foi indicado o procedimento cirurgico, adotando-se a técnica
em configuragao tie-in.

O paciente foi pré-medicado com diazepan por via intravenosa, na dose
de 0,5 mg/kg. A indugdo foi realizada utilizando-se propofol na dose de 8 mg/
kg por via intravenosa. Como anestesia inalatéria, foi utilizado isoflurano
diluido em 100% de oxigénio fornecido em sistema semiaberto. Como
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complementagdo, aplicou-se morfina 0,1 mg/kg por via epidural, além de
meloxicam por via intravenosa, na dose de 0,1 mg/kg.

O procedimento cirurgico foi efetuado usando-se redu¢ao aberta. O
pino intramedular foi inserido por via retrograda até sair no condilo lateral
do timero, o excesso foi dobrado em sentido lateral. Foram colocadas duas
cerclagens com fios de a¢o perpendicularmente a diafise do osso envolvendo a
linha de fratura. Posteriormente, quatro pinos intramedulares foram aplicados,
sendo dois transcorticais no fragmento dsseo distal e dois no fragmento
proximal. Ao invés da barra de conexao, utilizou-se resina acrilica interligando
0s quatro pinos transcorticais e o pino intramedular dobrado (Figural).

Figura 1. Fotografia do paciente do caso relatado, ap6s 12 dias da cirurgia.
Notar que o pino intramedular foi curvado e associado aos pinos transcorticais
caracterizando a configuragao tie-in, apds a aplicagao de resina acrilica como
barra de conexao.

Ap0s efetivar a cirurgia, gazes foram colocadas na interfase dos pinos
com a pele e, em seguida, foram embebidas com povidine tépico 10% (Figura
2). Posteriormente, o aparelho foi envolvido com bandagem (Figura 3). O
paciente foi submetido ao exame radiografico para melhor visualizacao da
imobilizagao no pré-operatério imediato.

A medicagdo prescrita no pds-operatorio foi cefalexina 30mg/kg por via
oral, duas vezes ao dia, durante 10 dias; tramadol 6mg/kg e dipirona 1gota/kg
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trés vezes ao dia, por cinco dias; meloxican 0,2mg uma vez ao dia, durante trés
dias. A troca do curativo com limpeza da ferida foi recomendagéo diaria.
Apds 12 dias do procedimento cirdrgico, observou-se secre¢ao discreta
no trajeto dos pinos. No exame radiografico, notou-se que a reducdo da fratura
estava preservada. Como tratamento ambulatorial, persistiu-se com a limpeza
da ferida diariamente até cessar a secre¢do; seguindo-se, a partir dai, com a
limpeza a cada dois dias. Passados 40 dias da cirurgia, ndo havia secre¢ao
ou movimentagdo no foco da fratura. Apos 70 dias da intervengéo cirdrgica,

o animal foi submetido a anestesia geral para remocdo dos pinos (fixador
externo) e do pino intramedular.

Fotografia do paciente durante a
finalizacio do curativo. MNotar que
todo o aparelho foi emvolvide com
atadura.

Figura 2. Fotografia do mesmo paciente gt
durante a realizacio de curstive
envolvendo o5 pinos COm  Ease
esteril  embebidas povidine
topico 10%.

Resultados e Discussiao

De acordo com os exames realizados, o paciente foi diagnosticado com
fratura completa em metéfise distal de imero esquerdo. Diante do quadro,
foi definido que a melhor forma de reduzir e imobilizar a fratura seria com
a configuragdo tie-in, pois, segundo Dias e Filho (2009), a osteossintese
utilizando a técnica tie-in é o tratamento de escolha para fraturas umerais
e femorais. Essa técnica minimiza o aparecimento de lesdes musculares e o
incomodo durante o apoio no pos-operatorio (BARROS, 2009).

Naio se optou pelo uso do pino intramedular sozinho, pois seu uso sem
nenhuma associagdo tem suas desvantagens em relagdo a ma resisténcia as
cargas axiais e rotacionais. Assim, complica¢des como instabilidade no foco da
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fratura podem ocorrer caso a escolha do pino nao for a ideal (BARROS, 2009).

Também ndo se optou pelo uso da placa dssea sozinha em razdo da
curvatura marcante do imero e proximidade do nervo radial e musculo
radial, assim como afirmou Piermattei e Flo (2009). Além disso, a placa
pode provocar desconforto ao animal por funcionar como condutores
térmicos (PIERMATTEL FLO, 2009). Segundo Barros (2009), a extensa
dissec¢do dos tecidos moles para colocar a placa pode provocar osteoporose,
principalmente em regides metafisarias, necrose na area de contato e impedir a
micromovimentagdo no foco da fratura, que estimula a revascularizacéo.

Aos 70 dias, por causa da constatacio da reparagido dssea de forma
eficiente, foi feita a remocdo da imobiliza¢do. Isso confirmou a eficcia da
configuragdo tie-in nesse tipo de fratura do osso do paciente do caso relatado.

Conclusao

A utilizagao da configuragio tie-in evidenciou-se eficaz no tratamento
de fratura completa em espiral em metafise distal de imero, sendo indicada
nesses casos.
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