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Resumo

TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURAS EM TIBIA E TARSO DE CAO DEVIDO
ATROPELAMENTO - RELATO DE CASO A articulacdo do tarso, de elevada complexidade
estrutural, participa ativamente da absorcdo de choques e da transferéncia das forgas de
propulsdo. Assim, lesbes nessa regido geram dor intensa, claudicacdo acentuada e limitacdo
locomotora. O trauma direto, geralmente de alta energia, pode causar multiplas lesbes
associadas, incluindo fraturas, lesdes articulares e escoriagdes cutaneas. Este trabalho objetiva
relatar o caso clinico de um cdo com fratura em tibia e tarso do mesmo membro, submetido a
duas osteossinteses. Foi atendido um canino sem raca definida (SRD), com nove meses de
idade e 19,8 kg, vitima de atropelamento. Ao exame fisico, observou-se dor, impoténcia funcional
do membro pélvico direito (MPD) e escoriacdes em abddomen. O exame radiografico mostrou
fratura diafisaria cominutiva de tibia, associada a mdultiplas fraturas em tarso (fratura distal do
talus e fratura proximal do osso central do tarso, com luxacdo das articulacdes intertarsais
proximais). Diante dos achados clinicos e radiogréaficos, optou-se por tratamento cirdrgico com
abordagem medial para tibia e lateral para tarso. Apés dez dias do trauma, realizaram-se duas
osteossinteses biolodgicas por técnicas minimamente invasivas (OBNT), visto que no
transoperatdrio havia calo fibroso e alinhamento adequado em ambas as areas. O objetivo foi
garantir estabilizacdo, preservagdo da vascularizacdo periosteal e dos tecidos moles, além da
reducdo de complicacdes associadas a técnicas invasivas. A tibia foi estabilizada com placa
bloqueada 3,5 mm e o tarso com placa bloqueada 2,0 mm, ambas em funcdo ponte. No
pés-operatorio, indicaram-se repouso, restricdo de espaco, reabilitacao fisica gradual, antibiético,
anti-inflamatdrio, analgésico, protetor gastrico e cuidados com a ferida cirargica. Assim, o caso
evidencia a importancia do diagnéstico preciso e da escolha criteriosa da técnica cirargica no
manejo de fraturas multiplas em cées vitimas de atropelamento. A abordagem menos invasiva
(OBNT), associada a placas em localizacdes especificas (medial na tibia e lateral no tarso),
proporcionou estabilizacdo eficaz e boas perspectivas de recuperacado funcional.
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