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Marque a opgao do tipo de trabalho que estd inscrevendo:
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INTRODUCAO

As fraturas de escdpula sdo incomuns na clinica de cdes e gatos devido ao fato de os
musculos que envolvem a escdpula a protegerem de lesGes. Porém, quando esse tipo de fratura
ocorre geralmente estd associado com complicagGes, como contusdes pulmonares, pneumotorax,
efusGes pleurais, fratura de costelas e lesdao no nervo supraescapular. A causa mais frequente de
fratura escapular é trauma por acidente automobilistico (PIERMATTEI et al., 2009; FOSSUM, 2008).

Fraturas escapulares sdo diagnosticadas baseadas na histéria, exame fisico e radiografias. Os
pacientes normalmente possuem um histérico de trauma e apresentam claudicagdo sem
sustentacdo do peso, dor e crepitagdao na palpacdo podendo ocorrer edema sobre a escapula. O
tratamento cirdrgico consiste na realizagdo de hemicerclagens com fio ortopédicos e placas dsseas
e parafusos (FOSSUM,2008; BLASIIS et al., 2016). Objetivamos com este trabalho relatar a
osteossintese escapular bilateral em um canino.

DESENVOLVIMENTO:

Foi atendido no Hospital Veterinario da Universidade de Passo Fundo, canino, macho, da
raca Pinscher, de 3 anos, pesando 3kg. O animal apresentava sinais de dor, e o tutor relatou que ele
havia sido atropelado no mesmo dia. O paciente apresentava lesdo no membro tordcico direito,
esta foi suturada. Ao ser encaminhado para o exame radiografico confirmou-se que o paciente
possuia fratura de escdpula bilateral, mas sem outras altera¢des ou comprometimento dsseo. O
paciente foi encaminhando para realizacdao de procedimento cirdrgico. A medicagdo pré-anestésica
foi realizada com diazepam e fentanil, por via intramuscular. Por via intravenosa foi realizada
indugdo com propofol. Durante o procedimento, animal foi mantido com isofluorano.

A técnica cirurgica utilizada foi de osteossintese de escapula bilateral. A incisdo foi feita
sobre a espinha da escdpula, apds a localizacdo da linha da fratura foi colocada uma espanhola em
regido do colo escapular e tracionada fazendo o alinhamento do osso. Foi realizado o mesmo
processo em ambos os lados. Porém, no lado esquerdo foi realizado a coloca¢cdao de uma placa reta
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de 2mm com 6 furos e 6 parafusos de 2mm, bem como reconstru¢ao muscular. Ja no lado direito foi
realizado a colocacdo de uma placa reta de 2mm, com 7 furos e 5 parafusos de 2mm, mais a
colocagdo de um pino de 1mm na espinha da escapula.

Seguno Grant & Olds (2007), o exame radiografico € um importante método para o auxilio
do detalhamento das lesdes ortopédicas e devem ser feitas pelo menos duas a trés projecdes. As
articulacdes localizadas imediatamente acima ou abaixo da lesdo devem ser incluidas nas
radiografias para a avaliagao de possiveis fraturas articulares.

As fraturas da escapula sdo classificadas de acordo com sua localizacdo. Fraturas no corpo da
escadpula podem ser tratadas de forma conservadora, ja as fraturas da superficie articular e colo da
escapula necessitam de estabilizacdo e fixacdo interna. Placas dsseas, fios de Kirschner e fios
ortopédicos podem ser usados para estabilizar fraturas do corpo da escapula, do colo escapular e
do acromio. As fraturas da cavidade glenoidal requerem reducdo anatémica e estabilizacdo rigida
para diminuir a chance de doenca articular degenerativa (PIERMATTEI et al., 2009; FOSSUM, 2008).

Devido a dificuldade de manipulacdo e reducdo dos fragmentos dsseos, é de grande
importancia o conhecimento anatomico e da técnica para o sucesso da cirurgia e a recuperacgao do
membro acometido (BLASIIS et al., 2016).

CONSIDERACOE S FINAIS:

O tratamento de fraturas deve ser instituido o mais rapido possivel, objetivando a
restauracdo completa do membro, para evitar piores danos ao paciente e possiveis sequelas. A
escolha de um tratamento eficaz deve levar em consideracdo o local e tipo de fratura, o nimero de
membros afetados, o custo beneficio ao paciente, bem como os cuidados pds-operatérios do tutor.
No caso de fraturas escapulares, o melhor tratamento é o cirurgico, pois a consolida¢do dssea se da
de forma mais rapida.
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Figura 1. Exame radiografico em posicdo  Figura 2. Exame radiografico realizado logo apds
lateral esquerda e direita evidenciando fratura  a cirurgia, para a visualizagéo da posicéo das
escapular bilateral placas

.
Figura . Incisdo de pele e subcutaneo  Figura Figura . Colocacdo da placa e dos parafusos

. Liberagdo da musculatura



