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RESUMO

Neste estudo, realizou-se a avaliagéo da eficiéncia do método de artroscopia no tratamento das fraturas do angulodittal-dalossn
carpo-radial de equinos. Para tanto, foi feito o acompanhamento da atividade atlética de 12 animais da raga PSI, sendod®snachos
alojados no Jockey Club de S&o Paulo. Consideramos eficiente o tratamento cirlrgico da fratura em todos os animaigerasnquais ti
aproveitamento atlético superior ao encontrado em literatura.

UNITERMOS: Técnicas de diagnostico; Fraturas ésseas; Desempenho animal; Eqiinos.

INTRODUCAO meiras cirurgias articulares via artroscopica realizadas no Brasil de
1982 a 1984. Para isso, foram selecionados animais com afeccdes
artroscopia € um método de endoscopia no qual se prodosgtante semelhantes e mantidos em condigbes de treinamento si-
A visualizar o interior de uma cavidade articular, de maneirailares quanto a intensidade e local.
funcional, acoplando um sistema visual de lentes com fon-
te luminos& Além do mais, serve para diagnostico e tratamento MATERIAL E METODO
das afeccdes traumaticas e degenerativas articulares.
A técnica exige equipamento cirurgico especial, porém rg&nimais
sulta em economia pela baixa porcentagem de seqiielas e menor
tempo de repouso pds-operatério, necessario para recuperacdo, em Foram utilizados 12 eqlinos da raca Puro-Sangue Inglés,
relacdo aos métodos convenciofiais sendo nove machos, com peso variando entre 420 e 520 kg e idade
A artroscopia terapéutica requer estudo especifico dadia de 3,5 anos. Estes animais ja se encontravam em treinamen-
anatomia e dos acessos cirlrgicos articulares, que sédo detema Vila Hipica do Jockey Club de Sdo Paulo, Cidade Jardim.
volvidos em pecas anatbmicas para que o cirurgido se famill@dos apresentaram fratura osteocondral com esquirola 6ssea de 3 a
rize com o método e se adestre na manipulacdo do instrum@&mm de didmetro, no angulo diedro dorso-distal do osso carpo-
tal cirdrgico especial radial, do membro toracico direito.
Dentre as artropatias dos equinos, aquelas que interes-
sam as articulagdes carpeanas s&o as de maior incidéncia, prgiipamento Cirdirgico
palmente nos cavalos de corrida das racas Puro-Sangue Inglés (PSI)
e Quarto de Milha (QM) Devido a distribuicao de forcas referen- 1 - Artroscépio com lente Panoview de 25§, 4 mm de dia-
tes a absorgdo dos impactos provocados pelo exercicio intensmetro e cabo 6ptico flexivel
angulo diedro dorso-distal do osso carpo radial é a principal sede 2 - Fonte de luz de 150 wdits
destas afeccoes 3 - Conjunto de canula com dupla entrada para liquidos, 5
Este estudo tem como objetivo o registro e a avalia¢cdo pasn de didmetro com dois trocartes, um de ponta cortante e outro de
operatodria dos desempenhos atléticos de equinos submetidos apgnita romba;

@ Richard Wolf Medical Instruments.
b Richard Wolf Medical Instruments “Dial-A-Light”.
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4 - Conjunto de canula e trocarte de 2 mm para lavagemkgcedimento Cirdrgico Via Artroscopica

articulagéo; (Ostectomia Intra-Articular)
5 - Cureta fechada de 3 mm de didmetro;
6 - Elevador de periosteo de Schroeder 00; Aplicou-se a faixa de Esmarch e localizou-se a area de
7 - Pinca de preensao Feris Smith, 3 mm de didmetro edifrada do artroscopio na porcdo da capsula articular da articu-
cm de comprimento. lacdo intercarpica entre o tenddo do musculo extensor carpo-

Todo o equipamento foi previamente esterilizado com sdial e o tenddo do musculo extensor digital comum. Com o
lugdo de dialdeido ativado a 2#urante 30 minutos e posterior-membro em flexdo parcial foi feita a pungdo da articulagdo. In-

mente lavado com solucéo fisioldgica esterilizada. fundiram-se 30 ml de solucao fisiolégica para a expansdo do
espaco articular. Em seguida, realizou-se incisdo de 6 mm de
Anestesia comprimento na pele e tecido celular subcutaneo. Introduziu-se

a canula do artroscépio com trocarte pontiagudo até a invasao da
Os pacientes foram submetidos a jejum alimentar de 24psula. A partir deste ponto, utilizou-se o trocarte de ponta

horas e hidrico de 12 horas. Apés exame clinico visando o edmmba. Realizou-se entéo a introducdo do artroscopio. Realizou-
anestésico, administrou-se acepromdzireadose de 0,1 mg/kg se a instalacdo do artroscopio na canula, conectou-se o cabo de
de peso vivo (PV) pela via intravenosa (1.V.). Decorridos 10 nfibra Optica, instalou-se o equipo de entrada de solucao fisiol6gi-
nutos, a inducao anestésica foi realizada com éter glicesd com desnivel de 120 cm entre o equipo e a articulacao, e
guaiacot na dose de 100 mg/kg diluido em solucao glicdaambém um equipo de saida de drenado para recipiente préximo
fisiolégica de modo a formar uma solucéo a 5%. Esta solu¢dodomesa cirargica.
administrada rapidamente pela via intravenosa e, uma vez que  ApO0s inspecao de toda a articulacdo através do artroscépio,
0sS animais apresentavam sinais de relaxamento muscular,ldoalizou-se o ponto de fratura. Em seguida, incisou-se pele, capsu-
injetado tiopental sodi¢@m 5% na dose de 5 mg/kg |.V. Assimla articular e membrana sinovial medialmente ao tendao do muscu-
gue estes apresentavam-se em decubito lateral e adequado ptaegtensor carpo-radial, para confec¢do da via de acesso para o
de anestesia, foram submetidos a intubacdo endotraqueal @ustrumental cirdrgico.
sondd previamente lubrificada com lidocaina viscogamanu- Com o elevador periostal de Schroeder “00”, deslocou-se
tencdo da anestesia foi realizada com hal6®mal00% de oxi- parcialmente o fragmento ésseo que foi apreendido com a pinga
génio através de circuito circular com reinalagoespiracdo de Feris Smith e conduzido até a via de acesso. Verificou-se entao
espontanea. A concentragdo de halotano administrada foi acueroporcdo entre o fragmento e a via de acesso, de modo a se
la necessaria para manter os animais no Il Estagio de Guededalizar a ampliacdo desta se necessario, em seguida retirou-se o

2° plano de anestesia. fragmento. Ainda com a pinca de Feris Smith foram retirados
eventuais restos teciduais.
Procedimento Pré-Cirdrgico A sutura das duas incisdes de pele foi realizada com pontos

simples separados, utilizando-se fio de nailon n° 2.

A artroscopia foi precedida de exame clinico completo, in-
cluindo histrico clinico, exame fisico, exame radiografico e exprocedimento P6s-Cirlirgico
mes laboratoriais para avaliagdo do processo articular e do estado
geral do animal. A preparagdo pré-cirirgica da area cutanea corres-  Confeccionou-se curativo composto de camada de gaze,
pondente contou com lavagem com agua e sab&o neutro na véspereda de algodao hidrdéfilo e trés ataduras de crepe esterilizadas,
da cirurgia, procedeu-se a tricotomia de toda a articulacdo e m€ado mantido por 72 horas. Apos este periodo, o curativo foi
assepsia com clorexidine e iodopolvidona e protecdo da regiéo cemovado diariamente, tendo-se aplicado sobre a sutura solucédo de
bandagem de crepe. timerosal 1:1.000 e a seguir tendo-se colocado gaze esterilizada e

Com o animal posicionado em decubito lateral esquerdofaixa elastica de crepe. No oitavo dia do pds-operatdrio, foram
campo cirurgico foi preparado. Inicialmente retirou-se a bandagestirados os pontos da pele. Durante os trés primeiros dias foram
de crepe e efetuou-se a lavagem com clorexidine, e em seguidadministrados 1.000.000 de unidades de penicilina divididas em
bre a por¢&o proximal do membro foi realizado novo procedimentoas aplicacdes intramusculares e 1,8 g de fenilbutazona intrave-
de anti-sepsia com iodopolvidona e &lcool 70°. nosa somente no primeiro dia do pés-operatorio.

¢ Cidex — Surgikos, Inc.

4 Acepran® 1,09% — UNIVET S.A.

¢ EGG® — Henrifarma Prod. Quim. Farm. Ltda.

f Thionembutal® — Abbott Laboratérios do Brasil.
9Bivona Inc.

" Xylocaina viscosa® — Astra Quimica.

' Fluothane® — Lab. Wellcome Zeneca Ltda.

I Aparelho de anestesia — North American Dréger.
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Os animais foram conduzidos para caminhar durante 10 Tabela 2
minutos, duas vezes ao dia desde o primeiro até o oitavo dia, r&&linpo de reinicio da atividade atlética competitiva de 12 eqiinos sub-
zando-se manipulacédo passiva (movimentos de flexdo e extensd)dos a cirurgia artroscopica intercarpica por fratura no osso carpo-
da articulacdo por 5 minutos diariamente. radial direito, Jockey Club de S&o Paulo — 1982-1985.

Do oitavo ao trigésimo dia, os pacientes foram conduzidos N°
ao exercicio montados por cavaleiros, retornando gradualmente ao

Tempo (dias)

esfor¢o atlético normal. O piso utilizado para o exercicio, a intensida- ; 122
de e a duragao do exercicio foram semelhantes para o grupo estudado. 3 80
Foi realizada reavaliacdo da articulacdo intercarpeana no 4 93
pés-operatério, analisando-se 0s parametros pesquisados no perio- 5* 12
do pré-operatorio (Tab. 1). 6 524
7 91

Critérios de Avaliacao do Desempenho Atlético g 394>
a) periodo compreendido entre a cirurgia e a participacao 10 80
do animal em competices; 11 123

12 -

Tabela 1 Média 161,1

Resultados de cinco parametros analisados no exame clinico pré e p@simal voltou precocemente a competir, sem a autorizagdo médico-
cirdrgico da articulagéo intercarpeana de 12 equinos submetidos a ciggterinaria; ** animal foi operado também da articulacdo intercarpica
gia artroscoépica, Jockey Club de S&o Paulo — 1982-1984. esquerdaObs. ndo considerando o animal n° 8, o qual sofreu duas
AnimalN° FF FF C C P.A PA DA DA CL Cl. artroscopias, a média obtida dos demais periodos para reinicio da ativi-

. . . . ) . . dade atlética sera de 135,22.
pré pos pré pos pré pos pré pos pré pos

1 + + + o+ - - + - + 4+

2 + - + + - - + - - b) nimero de competicdes realizadas e resultados obtidos
3 - - - - - - - - em termos de vitérias e colocagcbes remuneradas ap0s a cirurgia.

4 + S - - + - + -

; oLl RESULTADOS

7 + + + - - - + - + - . .

8 o+ o+ o+ . + o+ o+ o+ o+ Notamos neste estudo que o diagnoéstico atraves de

9 + O+ o+ o+ - - . ... artroscopio possibilita a avaliacdo das lesGes de partes moles, tais
10 + - - - - - - - - - como sinovites, erosdes cartilagineas, presenca de sangue,
11 + -+ - - - + -+ - exsudatos no interior da articulacdo e lesbes da capsula articular.
12 + o+ o+ o+ o+ + + o+ o+ o+ A terapia cirlrgica artroscopica permite facilmente a pratica da

FF = Flex&o forcada dolorosa; C = Calor aumentado; P.A. = Pulso $iROvectomia, curetagem dos defeitos cartilagineos, irrigagéo pro-
artéria palmar-radial; D.A. = Distens&o articular; Cl. = Claudicacadysa da articulagéo, deslocamento e também a retirada dos frag-
+ = presente; - = ausente. mentos osteocondrais encontrados.

Tabela 3
Comparacgéo entre porcentual de classificagdes no namero total de corridas, porcentual de classificacées no nimero deabanmifase p
porcentual de classificacdes no nimero de corridas pos-cirurgia de eqlinos submetidos a artroscopia intercarpica enfratimadacdasso
carpo-radial direito, Jockey Club de Sdo Paulo — 1982-1985.

Ne° Classificagdes/ Classificagbes/ Classificagoes/
n° corridas totais (%) n® corridas pré artroscopia(%) n° corridas pos artroscopia(%)

1 52,17 60,00 0,00

2 57,14 55,00 100,00*

3 73,33 80,00 71,43

4 80,00 100,00 0,00

5 71,43 0,00 76,92*

6 100,00 100,00 100,00*

7 0,00 0,00 0,00*

8 96,55 100,00 92,86

9 86,67 86,67 -

10 77,78 83,30 66,67

11 54,55 100,00 50,00

12 - - -

- sem atividade atlética competitiva; * atividade atlética competitiva igual ou melhor a verificada anteriormente a cirurgia.
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No6s empregamos desnivel de 1,00 m a 1,20 m (73 a 88 DISCUSSAO
mmHg) entre o recipiente de soluc¢éo polibnica e a cavidade articular,
0 que resultou em pressdo superior & consagrada, sem que provocas- A artroscopia do carpo é indicada para diagnostico com-
semos grande infiltracéo de solucao polidnica no tecido subcutanglementar e terapia cirlrgica das afeccdes da regido carpo-radial
No periodo pés-cirtrgico imediato, recomenda-se o usle equinos’. Na nossa opinido, a escolha dos casos passiveis de
por trés dias de antiinflamatérios néo-esteréides e, além dissatamento cirlrgico, através de critérios de avaliacdo da afeccéo e
movimentacdo passiva da articulacdo e repouso do animal sBoa possivel correcéo, é determinante para a eficiéncia da técnica
primeiros sete dias. Esta conduta promove melhor organizacaaldaartroscopia; para isso, 0s animais sdo selecionados em relacéo
coagulo e formacao do tecido de granulacéo necessario a boa eioaiimero de fraturas na articulacéo, grau de leséo das cartilagens,
trizacdo. A nossa conduta diferiu da preconizada no que tangenatdrico anterior de claudicacdo ou sinais clinicos (em particular
repouso do animal, o qual foi conduzido a curtas caminhadas deidroartrose) referentes a articulacdo do éar@onsideramos ex-
tro do recinto das cocheiras, 0 que a nosso ver diminuiu sua ekemamente importante o critério de verificacdo da estabilidade arti-
tabilidade, minimizando o risco de movimentos bruscos e quedadar, da capacidade da articulacdo em manter sua congruéncia, ou
Posteriormente, o animal foi submetido a exercicios cada vez ns&i®, avaliacdo das lesdes, ligamentos e capsula articular, além de
intensos, com a possibilidade de, a partir do trigésimo dia, voltaitérios j& mencionados.
ao treinamento normal, conforme pode ser observado. Nés consideramos a capacidade de competir com suces-
Todos o0s 12 animais voltaram ao treinamento fisicep,v.g, vitorias ou colocacdes remuneradas antes e depois da cirur-
mas os de nimero 9 e 12 (16,66%) nao chegaram a compmgty critério que possibilita a comparacao dos resultados do mes-
devido a disfuncao articular, sendo portanto de 83,33% o percam individuo e portanto avalia a eficiéncia da técnica de repara-
tual de equinos que retornaram a atividade atlética competii#o de fraturas empregada e ndo se um atleta € melhor ou pior do
va. Nestes dois equinos, a disfungdo nédo restringia completee o outro (Tab. 3).
mente a atividade atlética, pois foram utilizados para equitacdo

de lazer. CONCLUSAO
Dos animais que voltaram a atividade atlética competitiva,
50% obtiveram vitéria(s). O periodo compreendido entre a cirurgia A avaliacdo do desempenho atlético de equinos submeti-

e a participagcdo do animal em competi¢cbes foi em média 161dl% a correcéo de fraturas por via artroscopica deve ser realizada
dias (Tab. 2). O nimero de competicdes realizadas e resultadosatiavés da comparagéo das colocacdes remuneradas em cada com
tidos em termos de vitérias e colocacdes remuneradas apds a qieticdo antes e depois da cirurgia, o que possibilita a avaliacdo do
gia estdo demonstrados na Tab. 3. método terapéutico empregado individualmente.

SUMMARY

We used twelve horses, PSI, nine males, from the Jockey Club of Séo Paulo. The surgical treatment was very efficiesgtsiinathisor
study, and we found better results than those found in the literature.

UNITERMS: Diagnostic techniques; Bone fractures; Animal performance; Equine.
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