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PREFACIO

Esta é geralmente a parte do livro que é escrita por outra pessoa que nao o autor.

Normalmente um renomado profissional da area que fara com que o livro pareca
melhor, ou mais importante do que é, ou seja, uma pessoa credivel e de muitos amigos,
que transparecera que o livro é merecedor do seu dinheiro e tempo de leitura.

Caros colegas, ha que se desfazer o mito de que isto é verdade. Eu sinceramente
desejo que se por ventura vocé venha a adquirir esta obra, que seja por ela em si, e ndo
por floreios e divagacoes de celebridades.

Sendo assim, optei por assumir desde o inicio esta nota prefacial de elogio ao autor
que sera escrita pelo préprio autor (rs). Uma vez que fica de mal tom fazermos elogios
a n6s mesmos, facamos diferente... vamos ver como a ideia desta obra se passou.

A muito, muito tempo atras eu tive um acidente gravissimo, onde, por descuido,
prendi uma de minhas maos dentro de uma maquina de uma grafica em que era
proprietario e trabalhava. Este acidente quebrou minha mao em 7 lugares, e esmagou
os tecidos macios adjacentes, o que fez com que o cirurgiao ortopédico na época
sugerisse amputacao. Mas, o meu pai, filho de italiano que é, praticamente destruiu
todo o hospital com esta sugestao do médico, e restou entao a reconstrucao como
a Unica opcao. “Obrigado meu pai”. Mas isto é uma outra histéria. Entretanto hoje, 25
anos depois, por ironia do destino, sou cirurgiao ortopédico, e trabalho com minhas
maos diariamente.

Desde que me entendo como cirurgiao ortopédico, tenho o desejo de transmitir
parte do conhecimento adquirido, tanto nos anos em que eu era aluno de graduacao
(em que um professor e colega da época me colocou na frente do atendimento,
e confiou em um inseguro aluno as cirurgias mais complexas sob sua supervisaol,
quanto na época da pods-graduacao, onde aprendi tecnicamente muito, e conheci
alguns profissionais/amigos incriveis, extremamente competentes, e expoentes em
nossa area, bem como nestes anos de estrada como cirurgiao autonomo. Nestes
trés momentos de aprendizado importantes na minha trajetdria, vivenciei a arte da
ortopedia e a beleza que ¢ vocé recuperar a salde de um paciente vitima de trauma



ortopédico, e a satisfacao que da ao ver um paciente de rabo abanando e feliz pelo
consultorio pds tratamento ortopédico. Agradeco a Deus ter me concedido o dom de
ser Médico Veterinario e poder vivenciar estes momentos Unicos.

Sinceramente eu poderia usar todo esse conhecimento e experiéncia em beneficio
proprio, umavez que foram anos de trabalho duro e dedicacao gastos neste aprendizado.
Deixar isso de lado seria um egoismo muito grande, sendo assim nao é uma opcao,
e conforme aprendi com os grandes mestres, a informacao deve ser passada adiante,
compartilhada, e esta € minha contribuicao a classe Veterinaria.

Nesta obra, que serd editada e publicada em capitulos, renuimos profissionais
competentes e atuantes em sua especialidade numa abordagem além de tedrica,
também pratica, sobre os fundamentos da Ortopedia Veterinaria.

Ao final de cada capitulo, estamos incluindo um guia pratico de atendimento
ortopédico para facilitar o manejo inicial ao clinico geral que atende casos ortopédicos
diariamente em sua clinica, e necessita referir estes casos de forma adequada a um
especialista.

O resultado deste trabalho de anos esta em suas maos, caro colega. Longe, e sem
pretensao de ser o “best of "da ortopedia nacional, criamos uma obra pratica de revisao
aos ortopedistas, e de inclusao aos clinicos gerais a esta especialidade fascinante que
normalmente assusta os colegas no atendimento diario.

Isto posto, fizemos este livro com enorme empenho e dedicacao, para que se torne
uma obra de fato Utila comunidade veterinaria, algo que nao seja efémero, ao contrario
do som de serras, brocas e furadeiras que se desintegram no ar a cada segundo em
toda osteossintese que realizamos.

Desejamos que vocé, caro colega leitor(a), se deleite com as informacdes aqui
contidas impressas em papel com cheiro de paginas novas, que se surpreenda ao virar
uma outra pagina com inumeras informacodes técnicas e de fontes seguras, que o farao
se manter em constante descoberta. Afinal de contas, esta é a poesia da leitura de um
livro.

Leandro Romano

S3o Paulo, setembro de 2016

INTRODUCAOQ

O atendimento e tratamento em acidentes ortopédicos de animais domésticos
é um campo bem estudado que continua em constante mudanca. Entretanto, o método
de abordagem inicial deste tipo de paciente normalmente é negligenciado e pouco
explorado, levando a eventos deletérios seqlienciados que podem suscitar carater
catastrofico, bem como as situacoes aparentemente menos complexas que, se nao
abordadas corretamente, podem tornar-se incapacitantes.

Desta maneira, o cirurgiao ortopédico que nao participou do atendimento inicial do
politraumatizado, deve conhecer os principios fisiopatoldgicos das diferentes afeccdes,
definir qual tratamento sera instituido aos tecidos adjacentes ao tecido dsseo e ao
0sso propriamente dito, avaliar o melhor momento para intervencao cirlrgica, bem
como as possiveis complicacoes das medidas tomadas. Cada vez mais 0s mecanismos
moleculares envolvidos em todos os processos bioldgicos do complexo fraturario
precisam ser compreendidos no que diz respeito ao desenvolvimento da resposta
inflamatéria sistémica (SIRS) pds-traumatica. O entendimento dos eventos que atuam
no inicio, na exacerbacao e na perpetuacdo da reacao inflamatéria sistémica sao

extremamente importantes e influem diretamente no resultado final do tratamento.

Isto posto, a evolucado clinica desse tipo especial de paciente é dependente de
alguns fatores importantes, dentre eles os mecanismos antagdnicos entre a resposta
inflamatdria pos traumatica e a resposta antiinflamatéria sistémica, das condutas
adotadas durante o atendimento inicial, da tomada de decisdo em qual serd o momento
ideal para intervencao cirdrgica e qual tipo de fixacao para estas fraturas sera utilizado,
assim como, os métodos adotados para o restabelecimento das funcoes dos tecidos
lesionados.

Espero que além do conhecimento contido neste livro, possamos também transmitir
a mensagem e a filosofia ética que envolve sua realizacao através da disseminacao do
conhecimento compartithado pelos competentes colegas que participaram.



“0 limiar entre o fracasso e o sucesso do tratamento ortopédico depende do
entendimento da dinamica do trauma, da avaliacdo de gravidade das lesdes
e condutas iniciais adotadas frente ao paciente”.

Visando o progresso da ciéncia e de sua evolucao profissional, desejo uma boa
leitura e sucesso!
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A relacdo entre homem/animal vem mudando obrigando a nds, veterinarios, nos
adaptarmos a demanda cada vez mais exigente dos tutores de nossos pacientes.
Demanda essa que nao permite mais amadorismo ou erros de conduta. Sendo assim,
entendemos que o atendimento ao paciente ortopédico nao diz resepeito somente ao

ato cirdrgico em si, mas também ao atendimento inicial.

O termo ortopedia foi utilizado pela primeira vez no século XVIIlI, e naquele tempo
os conhecimentos eram primitivos. A traumatologia ¢ uma das mais dinamicas
especialidades, pois cada lesao se apresenta de forma variada, exigindo criteriosa

atencao e conhecimentos fundamentais de anatomia, fisiologia e biomecanica.

A evolucao que vivemos hoje em dia na Traumato-Ortopedia veterinaria moderna
é resultado de muita experiéncia, de erros e acertos, e de muita investigacao. Em
funcao desta mudanca houve necessidade de especializacao, e hoje encontramos cada
vez mais profissionais entrando em contato com as novas técnicas e condutas. Por um
lado isso é bom, pois nossos pacientes tem a sua disposicao melhores tratamentos.
Por outro lado, ha que se ter cuidado a quem indicar e referir um paciente, e este é

o objetivo deste capitulo.

Existe um ditado libanés que diz:
Perguntaram a uma drvore cheia de frutos:
“Porque nao fazes nenhum barulho?”, ela respondeu:

“Meus frutos sao propaganda suficiente para mim.”

Romano, Leandro



Opte sempre pela experiéncia e por resultados, uma vez que a ortopedia moderna
demanda uma curva de aprendizado grande. Significa que se o paciente ortopédico for
manejado de forma equivocada, as consequéncias geradas serao desastrosas.

Consideramos o manejo primario ao trauma ortopédico de extrema importancia,
e normalmente os ortopedistas nao estao a frente deste momento de atendimento.
Sendo assim é importante uma padronizacao de procedimentos afim de evitarmos

erros.

Os clinicos gerais, que sao os primeiros profissionais que entram em contato
com o paciente vitimado de trauma com comprometimento ortopédico, muitas vezes
tem dificuldade em manejar este tipo de paciente e, em sua maioria, nao entendem
as importantes condutas iniciais a serem tomadas para que o especialista encontre
um paciente estavel e apto ao tratamento ortopédico adequado.

Compreendo que os tratamentos ortopédicos vem recebendo nomes cada vez
menos atrativos a quem nao se interessa pela especialidade. Falar em “cédigos” tais
como TTA (Tibial Tuberosity Advancement), TLPO (Tibial Palteau Leveling Osteotomy),
CWO (Closing Wedge Osteotomyl), etc, e sobre biomecénica do movimento, por exemplo,
muitas vezes faz com que o clinico se afaste do atendimento destes pacientes.
Entretanto o atendimento inicial e emergencial do paciente ortopédico ndo depende de
siglas, mas sim de um padrao de procedimentos que estabilize o paciente, 0 0sso e as
estruturas adjacentes ao tecido dsseo, para que as condicoes sistémicas, metabdlicas
e cirurgicas sejam favoraveis ao tratamento.

“A abordagem inicial influencia diretamente no resultado final do tratamento.’

Emergéncias ortopédicas sdo comuns em pequenos animais vitimados de trauma,
sendo comumente tema negligenciado pelos clinicos gerais e intensivistas veterinarios,
e talvez este seja um dos fatores complicantes neste tipo de paciente, justificando
o alto indice de o6bito encontrado num primeiro momento ao trauma e de sequelas

debilitantes, tais como ma unides, ndo unioes e osteomielites. O fato é que existe um
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numero crescente de acidentes com caes e gatos no mundo moderno, que em sua
grande maioria apresentam uma ou mais fraturas de ossos longos ou pelve, associados
a lesoes em outros orgaos ou sistemas.

Entende-se que a gravidade das lesoes é determinada pelo trauma propriamente
dito, pela capacidade organica compensatoria do paciente e por suas consequéncias
no decorrer do tempo. Isto posto, se faz necesséario um atendimento pormenorizado

e padronizado neste tipo de paciente.

O politrauma é uma sindrome decorrente de lesoes multiplas com reacoes
sistémicas sequenciais que podem levar a disfuncao de dérgaos, ou de sistemas vitais
que nao foram diretamente lesados pelo trauma; sendo assim, o paciente deve ser
considerado em estado grave até que se prove o contrario, uma vez que seu estado
geral podera rapidamente se deteriorar evoluindo de um estado estavel para instavel
em questao de horas.

“E fundamental priorizar e adotar manobras bésicas de sustentacdo da vida, visto
que os mecanismos de homeostase compensatdrios tem duracdo limitada e sao
diretamente proporcionais a intensidade e duracao da agressao.”

O tratamento ortopédico ao politraumatizado evoluiu desde a nao intervencao
cirurgica imediata, passando pelo cuidado total precoce até o controle de danos
ortopédicos. Parte dos pacientes nao evoluia adequadamente a cirurgia precoce logo
aposaotrauma sendo necessarioinvestigacao de uma nova abordagem que permitisse
a realizacao do procedimento cirdrgico tardiamente. Nasceu o Controle de Danos
Ortopédicos (CDOJ que restringe o tratamento ortopédico inicialmente aos cuidados
primarios de estabilizacao do pacientes e do seguimento dsseo comprometido,
tendo como foco o controle da resposta inflamatéria sistémica (SIRS), a estabilidade
hemodindmica, a preservacao de disturbios de coagulacao, hipotermia, acidose e a
manutencao da intergridade dos tecidos adjacentes ao osso. Esse principio baseia-se
na nao sobreposicao das respostas inflamatorias inerentes ao trauma e induzidas por
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procedimetnos cirdrgicos complexos logo apds a estabilizacao do paciente. A fixacao
temporaria de ossos longos permite que o paciente seja assistido precocemente
durante o atendimento inicial e nos centros de terapia intensiva até apresentar

condicdes clinicas para ser submetido ao tratamento definitivo.
“0 Controle de Danos Ortopédicos tem como objetivo evitar a sobreposicao das

respostas inflamatdrias (SIRS) inerentes ao trauma inicial e as induzidas por
procedimentos cirdrgicos complexos e longos logo apds a estabilizacao.”

FUNDAMENTOS EM ORTOPEDIA VETERINARIA

Controle de Danos Ortopédicos na Veterindria

Aplica-se a paciente grave que nao suporta procedimento altamente complexo.
O trauma inicial ativa a cascata da inflamacao de forma variada denominado primeiro
golpe (primeiro gatilho da inflamacao) e de acordo com a magnitude da agressao e dos
fatoresde capacidade respostaainti-inflamatoriasindividual. O paciente que serecupera
desta fase de agressao inical, pode apresentar nova fase de inflamacao devido a alguns
fatores importantes tais como: a instabilidade no complexo fraturario, contaminacao
local e ou tratamento cirurgico definitivo precoce denominada segundo golpe (segundo
gatilho da inflamacao). Este descontrole entre a inflamacao e a consequente resposta
inflamatdria organica provoca a sindrome de resposta inflamatéria sistémica (SIRS).

Controle de danos ortopédicos tem como objetivo minimizar a magnitude do
segundo gatilho para reduzir a resposta inflamatoria e guardar prazo adequado para
nao sobrepor os dois momentos de estresse ao organismo, além de identificar lesoes
em outros orgaos e controla-las, minimizar os danos secundarios aos tecidos 6sseos ja
acometidos, bem como as estruturas adjacentes aos tecidos tais como tecidos macios,
vasos, artérias, nervos, diminuindo sequelas decorrentes do trauma ortopédico, mas
principalmente evitar a deterioracao destes tecidos, que pode decorrer em funcao do
do manejo inicial pobre e desordenado, possibilitando assim que o paciente retome
a funcdo de membro precocemente’. Abordaremos este assunto de forma detalhada

nas proximas paginas.

“Deve-se identificar a intensidade do primeiro gatilho e manejar a magnitude do
segundo gatilho a fim de reduzir a resposta inflamatdria sistémica exacerbada.
Guardar prazo adequado para ndo sobrepor os dois momentos de estresse
a0 organismo é primordial.”
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