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Reparo de ruptura crénica do ligamento patelar em um felino*

Repair of chronic patelar ligament rupture in a cat

Samara Koloda Cristino Malta, Solimar Dutra da Silveira, Camila Francisca Batschke, Jaqueline Lunedo,
Olicies da Cunha, Eloy Henrique Pares Curuci

Resumo

Relata-se o caso de uma felina, sem raga definida, de oito meses de idade e 3,6 kg, com queixa de impoténcia funcional completa
do membro pélvico esquerdo apds trauma. A paciente apresentava aumento de volume em regido do joelho, dor a palpacao e
instabilidade patelar. O diagnéstico de ruptura do ligamento patelar foi realizado com base nos resultados do exame ortopédico,
juntamente com exame radiografico e ultrassonografico do joelho. O método utilizado para reparo da leséo foi a sutura em oito
com fio de tetrafluorcabono associado a sutura interrompida simples para aproximagao das bordas do ligamento. Durante a
reavaliagdo de trinta dias pos-operatério, a paciente ja apresentava melhora significativa, com atividade funcional completa do
membro e auséncia de dor.
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Abstract

We report the case of an eight-month-old, 3.6 kg, crossbred feline, complaining of complete functional impotence of the left pelvic limb
after trauma. The patient presented swelling in the knee region, pain on palpation and patellar instability. The diagnosis of patellar
ligament rupture was based on the results of the orthopedic examination, together with radiographic and ultrasound examinations
of the knee. The method used to repair the lesion was eight-point suture with tetrafluorocabono thread associated with simple
interrupted suture for approximation of the ligament edges. During the thirty-day postoperative reassessment, the patient already

presented significant improvement, with complete functional activity of the limb. and absence of pain.
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Introducao

A patela se une a tuberosidade da tibia por meio de um unico
ligamento patelar em carnivoros, (LIEBICH et al., 2016). Lesbes
do ligamento patelar sdo incomuns tanto em seres humanos
quanto em animais domésticos (GEMMILL; CARMICHAEL,
2003; PIERMATTEI et al., 2009).

Em medicina veterinaria a ruptura do ligamento patelar
(RLP) em individuos saudaveis é uma lesdo que geralmente
estd associada a episddios de trauma direto (GEMMILL;
CARMICHAEL, 2003), sendo geralmente teorizada que ocorra
apo6s uma contragdo vigorosa do musculo quadriceps femoral
de forma simultanea a hiperflexdo do joelho (SHIPQOV et al.,
2008). Além disso, pode-se ainda estar relacionada a fatores
como esforgo muscular excessivo, deterioragao da articulagao
do joelho induzida por doenga sistémica ou até mesmo o uso
crénico de corticosteroides (SMITH et al., 2000).

As principais manifestagdes clinicas apresentadas por animais
com RLP incluem episddios de dor evidenciados com maior
frequéncia sobre a face craniolateral do membro, além de

efusbes articulares, que sdo constatados imediatamente
apos a lesdo. Episddios de claudicacdo em diferentes graus,
juntamente com a perda da capacidade funcional do membro
sdo frequentemente relatados (PIERMATTEI et al., 2009;
SARIERLER et al., 2013). Em casos mais avangados, a partir
de duas a trés semanas pode ser visibilizado espessamento
firme e nodular da face lateral do joelho, na qual compressao
sobre esta area pode produzir dor e crepitagao (PIERMATTEI
et al., 2009).

O diagndstico é realizado principalmente por meio de palpacéo
e radiografias do joelho nas projegdes lateral e caudocranial
em flexdo (SMITH et al., 2000; PIERMATTEI et al., 2009).
Outros métodos que permitem ou auxiliam no diagnéstico
incluem a ultrassonografia, tomografia computadorizada e
ressonancia magnética (RICCIARDI; LENOCI, 2018). Em lesdes
recentes o tratamento cirirgico € o mais indicado, sendo a
fixacdo do fragmento avulsionado a técnica de escolha padréo
(PIERMATTEI et al., 2009). Dentre os métodos cirurgicos para
reparo, cita-se a sutura primaria do ligamento, a utilizagdo
de cercaglem, enxertos (HSU et al., 1994) e fixacdo externa
(MORSHEAD; LEEDS, 1984).
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O presente relato tem como objetivo descrever um caso de
ruptura crénica de ligamento patelar em uma felina, evidenciando
os achados clinicos, métodos diagndsticos e terapéutica.

Relato de Caso

Uma felina, sem raga definida (SRD), de oito meses de idade,
pesando 3,6 kg, foi atendida em uma clinica especializada em
ortopedia veterinaria, com histérico de impoténcia funcional de
membro pélvico apds um episddio de trauma ocorrido ha cerca
de 30 dias.

Ao exame ortopédico foi constatado aumento de volume na
regido do ligamento patelar com instabilidade da patela, intensa
dor a palpagéo e atrofia muscular associada a impoténcia
funcional do membro pélvico esquerdo. Os exames laboratoriais,
hemograma, bioquimico renal (creatinina, uréia) e hepatico
(albumina, proteinas, gamaglutiltransferase, fosfatase alcalina)
estavam dentro da referéncia para a espécie. Posteriormente, a
paciente foi submetida a exame ultrassonografico da articulagao
do joelho, caracterizando imagens sugestivas de luxacéo patelar
com ruptura de seu ligamento. Na regido suprapatelar observou-
se areas anecogénicas em permeio a musculatura, alterando a
ecogenicidade e paralelismo das fibras, mais evidente junto a
superficie 6ssea em regido de insergdo proximal do ligamento
patelar. Ainda, na mesma regiao havia presenca de gordura
suprapatelar de aspecto sélido e evidente, sugestivo de processo
inflamatdrio e presenga de sombra acustica correspondente a
patela deslocada proximal e lateralmente, indicando sua luxagao.
Ja por avaliagéo radiografica, foi observado deslocamento
proximal da patela em relagéo ao sulco troclear por ruptura total
do ligamento patelar, além de edema intra-articular e em regiao
do ligamento patelar (Figura 1).

Apobs constatar a ruptura total do ligamento patelar, optou-se por
intervencgao cirirgica como método de tratamento. Apds indugao

anestésica, a paciente foi posicionada em decubito dorsal,
submetida a antissepsia e colocagdo de campos estéreis.
Realizou-se incisdo de pele e fascia, laterocranialmente
desde a regido distal do fémur até o nivel da tuberosidade da
tibia. Apos localizagao das bordas ligamentares rompidas, foi
realizada uma sutura ligamentar com fio de tetrafluorcarbono
0,4mm. O fio de sutura foi passado por um tunel realizado na
tuberosidade tibial e pelo ligamento (Figura 2A) cruzando-o
internamente de maneira a formar um oito (Figura 2B).
Tangenciando a borda proximal da patela foi realizado um
outro tunel com agulha 40x12, agora no musculo quadriceps,
por onde o fio de sutura foi passado. A tragao do fio seguida
dos nos, permitiu a aproximagéo das bordas ligamentares e a
sutura nas bordas do ligamento patelar rompido com nylon 3-0
em padrao interrompido simples com objetivo de promover a
tracdo do ligamento patelar para manter os bordos alinhados
até sua completa cicatrizagao, evitando consequentemente sua
deiscéncia por excesso de forga.

Para tratamento a domicilio foram prescritos omeprazol (1mg/
kg a cada 12 horas durante 7 dias), clindamicina (5,5mg/kg a
cada 12 horas durante 7 dias), cloridrato de tramadol (3mg/
kg a cada 8 horas durante 7 dias) e meloxicam (0,025mg/kg a
cada 24 horas durante 3 dias). Exames radiograficos foram
repetidos no pds-operatorio imediato e nos dias 30, 60 e 120
respectivamente.

Como meétodo complementar ao tratamento cirurgico foi
instituida fisioterapia do quinto ao quadragésimo quinto dia
de pos-cirurgico, além de terapias complementares com
laserterapia e campo magnético. Ao decorrer de uma semana
a paciente ja demonstrava apoio do membro, porém ainda
nao sustentava por completo o peso sobre 0 mesmo. Em
trinta dias pds-operatoério ja havia funcionalidade normal do
membro pélvico afetado.

N

Figura 1: (A) Deslocamento proximal da patela em relagao ao sulco troclear em posigao craniocaudal; (B) Edema
intra-articular em topografia do ligamento patelar visualizado em posigdo mediolateral.
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Figura 2: (A) Imagem transcirdrgica do reparo do ligamento patelar. Observe agulha hipodérmica calibre
40x12 inserida em tunel na tuberosidade tibial (seta vermelha) e outro tinel em tecidos moles, adjacente
a patela proximal (seta laranja). (B) Desenho esquematico demonstrando a sutura em oito realizada ao
longo do ligamento (seta preta) e sutura interrompida simples nas bordas do ligamento (seta amarela). (C
e D) Observa-se patela posicionada em local anatdmico, indicando adequada posi¢ao do tendao patelar
apods corregao cirurgica.

Discussao

Lesdes do ligamento patelar sdo relativamente incomuns em
animais de companhia (BRUNNBERG et al., 1993). Em felinos
é considerado uma condicdo rara (PIERMATTEI et al., 2009),
sendo associada a flexao da articulagdo do joelho juntamente
a contragcdo do musculo quadriceps femoral decorrente de
traumas, atropelamentos ou cortes (CABASSU et al., 2001),
0 que corrobora com o caso apresentado em questdo e com
os dados de Das et al.,, (2015), na qual a grande maioria
apresentava ruptura de origem traumatica. Em relagéo a idade
do paciente, esta se encontrava abaixo da média, quando
comparado a um estudo realizado com pacientes de faixa etaria
que se estende de um a doze anos (DAS et al., 2015).

A realizagdo de exame fisico minucioso juntamente a
radiografia sdo os principais métodos para diagnosticar
ruptura do ligamento patelar em animais, estando de acordo
com os meios de diagndéstico implementados para este caso.
Relatos anteriores sugerem que os sinais radiograficos
da “patela alta” sdo considerados os mais confiaveis para
diagnosticar esta afeccdo de acordo com a maioria dos
estudos (WITTE, 2014; DAS et al., 2015), porém, ainda ha
indicios de que o exame ultrassonografico oferega detalhes
ligeiramente superiores aos da ressonédncia magnética,
além possuir maior resolugao espacial e maior capacidade
de avaliar tenddes e ligamentos dinamicamente, permitindo
desta maneira a visibilizagcdo de diferentes angulos sob
estresse (HODGSON et al., 2012).
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O tratamento conservador da ruptura do ligamento patelar é
considerado inadequado (BLOOMBERG; PARKER, 1984). A
descricao das técnicas utilizadas para reparar a ruptura do
ligamento patelar muitas vezes tem como base o conhecimento
arespeito da cicatrizagao das estruturas que compde os tenddes
e ligamentos, nas quais as mesmas sdo mais comumente
relatadas em cdes (GEMMILL; CARMICHAEL, 2003; SMITH et
al., 2000). Devido a escassez de estudos em felinos, os métodos
atualmente utilizados para a corregéo dessa afec¢édo na espécie
normalmente utilizam como principios os estudos ja realizados
em cées (DAS et al., 2015).

O reparo cirurgico primario do ligamento com anastomose e
suturas circunferencial ou transpatelar, de forma que suporte a
forca ténsil e a contragao da musculatura, € o método de eleigéo
sempre que possivel (GEMMILL; CARMICHAEL, 2003; SMITH
et al., 2000). A sutura primaria como Unica técnica de reparo é
adequada na presenca de tecido ligamentar saudavel com um
bom suprimento sanguineo, permitindo o reestabelecimento
das estruturas rompidas, porém pode ser necessario 0 uso
de alternativas para fornecer resisténcia aceitavel a tensao
(GELBERMAN et al., 1999).

Arecomendacao € reparar a lesdo com um padrao de sutura do
tendao para aumentar a forga de resisténcia do reparo, sendo na
maioria dos casos utilizado fio monofilamentar (PIERMATTEI et
al., 2009). Como no caso em questao, por se tratar de uma leséo
cronica, a utilizagao da sutura em oito promoveu maior suporte,
menor distragcao e constricdo do ligamento, e a associagéo de
materiais que contenham fibras de carbono promoveu suporte
para a inducdo de mobilizacdo de colageno e reconstrugédo
do defeito no ligamento (DENNY; BUTTERWORTH, 2006).
Assim como Piermattei et al., (2009) e o presente relato, as
extremidades bem apostas permitem o reparo completo do
ligamento.
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Como método alternativo, pode ser empregado um fixador
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imobilizacéo do joelho (CABASSU et al., 2001), ou ainda, uso
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Deste modo, pode ser que o confinamento pds operatério
sozinho, seja eficiente para proteger o reparo em pacientes
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ApOs reparo ou reconstrugdo cirurgica, o principal desafio
mecanico é que a forga transmitida pelo ligamento durante a
deambulagao normal do paciente ndo exceda a resisténcia a
tracao inicial do reparo, colaborando assim com o método de
escolha de sutura em oito que diminuiu a for¢ca de tracdo no
local da lesdo (MOORES et al., 2004).

Conclusao

A ruptura do ligamento patelar é uma afec¢cdo que ainda
demanda estudos mais especificos, sendo raramente descrita
principalmente na espécie felina. No relato em questéo, a
realizagdo da técnica cirurgica simplificada proporcionou a
aposic¢ao correta do ligamento, garantindo o suporte necessario
para a movimentagéo e apoio correto do membro. Embora se
tratasse de umalesao de carater cronico, a utilizagao do padrao de
sutura e material adequados proporcionou a correta cicatrizagéo
da lesao, além do retorno completo do apoio do membro.
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