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Resumo

A necrose asséptica da cabecga do fémur (NACF), ou doenca de Legg-Calvé-Perthes, é incomum
em cédes e possui origem pouco esclarecida. Estd associada a fatores como compressao
vascular, alteracdes anatbmicas na articulagcdo, pressao intracapsular e predisposicdo genética.
Ocorre principalmente em caes jovens e de pequeno porte, causando dor, claudicacao,
encurtamento do membro e hipotrofia muscular. Este trabalho tem o objetivo de descrever a
técnica cirargica como abordagem terapéutica empregada em um canino, macho, de 1 ano e 4
meses, pesando 2,5 kg, que foi diagnosticado com NACF unilateral esquerda. O diagnéstico foi
baseado no histérico e nos achados aos exames ortopédicos e radiograficos. A cirurgia consistiu
em incisdo curvilinea craniolateral ao trocanter maior do fémur esquerdo, que se estendeu da
crista iliaca até a porcdo cranial proximal do fémur. Realizou-se incisdo da fascia superficial
seguida por incisdo na aponeurose dos musculos tensor da fascia lata e gliteo superficial.
Rebateu-se proximalmente o muasculo gliteo médio e realizou-se incisdo parcial do tendao do
masculo glateo profundo. Realizou-se incisdo da capsula articular coxofemoral, a qual foi
estendida na origem do musculo vasto lateral para melhor visualizacdo da extremidade proximal
do fémur. Seguiu-se com a determinacdo da linha de osteotomia, se estendendo da porcdo de
juncao entre o trocanter maior e o inicio do colo do fémur, até a regido do colo do fémur
imediatamente proximal ao trocanter menor, garantindo que néo restasse fragmento ésseo do
colo femoral em contato com o acetabulo. Realizou-se a osteotomia com osteétomo e martelo.
Verificou-se a auséncia de fragmentos 6sseos e de crepitacdo articular. Seguiu-se para aposicao
individual dos musculos afastados e tenddes incisados. O fechamento foi realizado em camadas,
com realizagdo de miorrafia em padréo locking loop nos tenddes dos musculos gluteo profundo e
vasto lateral utilizando fio cirargico absorvivel caprofyl 3-0, seguida pela sutura dos demais
grupos musculares em padrdo simples continuo com o mesmo fio, sutura subcutdnea em padréo
simples continuo com caprofyl 2-0 e dermorrafia em padréao wolffA"U\" horizontal continuo com fio
de nylon 3-0. A artroplastia de excisdo da cabeca e colo femoral possibilitou a formacdo de uma
pseudoartrose entre o fémur e o acetdbulo, promovendo conforto e retorno da funcdo ao
membro. O paciente apresentou recuperacdo completa da NACF, evidenciando o sucesso da
técnica empregada.
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