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RESUMO

A fratura avulsdo do ligamento cruzado posterior em localizagdo ndo usual é uma lesdo
rara. Relatamos o primeiro caso da literatura de uma fratura avulsdo do ligamento cruzado
posterior associada a lesdo distal do ligamento patelar. O objetivo deste estudo foi apresentar

um caso inédito, a terapéutica adotada e o seguimento clinico.
© 2015 Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. Publicado por Elsevier Editora
Ltda. Todos os direitos reservados.

Avulsion fracture of the posterior cruciate ligament in an uncommon
location associated with distal injury to the patellar ligament

ABSTRACT

Avulsion fractures of the posterior cruciate ligament in unusual locations are rare injuries.
We report the first case in the literature of an avulsion fracture of the posterior cruciate
ligament associated with distal injury to the patellar ligament. The aim of this study was to

present a novel case, the therapy used and the clinical follow-up.
© 2015 Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. Published by Elsevier Editora
Ltda. All rights reserved.
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Introducao

A fratura avulsdo do ligamento cruzado posterior (LCP) é con-
siderada uma lesdo rara.! A localizacdo ndo usual dessa lesao,
bem como o fato de ter ocorrido simultaneamente com a avul-
sdo distal do ligamento patelar ipsilateral, torna esse caso
ainda mais incomum.

O objetivo desta pesquisa foi apresentar o primeiro caso de
fratura avulsdo do LCP em uma localiza¢do ndo usual associ-
ada a ruptura distal do ligamento patelar ipsilateral.

Relato de caso

Um adolescente do sexo masculino de 17 anos, saudavel, que
sofreu um trauma devido a um acidente de motocicleta, evo-
luiu imediatamente com dor, hemartrose e incapacidade de
deambular. O paciente foi levado a emergéncia de um hospi-
tal e transferido para o nosso instituto apés uma semana de
lesdo. O exame fisico revelou edema duas cruzes em quatro
no joelho direito e arco de movimento de 30 a 70°.

A radiografia do joelho direito evidenciou um fragmento
6sseo tibial localizado no intercondilo com uma altura patelar
preservada (fig. 1). Foi feita uma ressonéncia (RM) do joelho
direito com o objetivo de esclarecer melhor a lesdo e planejar
a abordagem cirtrgica, considerando que o exame clinico foi
prejudicado pela presenca de hemartrose e limitagdo articu-
lar. A RM do joelho direito evidenciou uma ruptura distal do
ligamento patelar, bem como uma fratura avulsao do LCP com
o fragmento dsseo localizado no intercéndilo (fig. 2).

A cirurgia ocorreu dois dias ap6s a internag¢do com o paci-
ente em decubito dorsal. Foi usado torniquete e feita uma
incisdo reta anterior no joelho para abordagem do ligamento
patelar e outra posteromedial na posicao de quatro do joelho
para a abordagem da fratura avulsdo do LCP. A técnica cirtrgica
empregada foi a redugdo cruenta e osteossintese com parafuso
canulado de 3,5mm rosca total para a fratura avulsao do LCP
(fig. 3). A osteossintese foi testada com uma flexdo cuidadosa
da articulagdo do joelho. Em relagdo ao ligamento patelar foi
observada uma ruptura distal suturada com furos transésseos
e fio ethibond 2,0.

Figura 2 - Ressondncia magnética pré-operatdria do joelho
direito.

No pés-operatério foi usado um imobilizador longo do joe-
lho por seis semanas que era removido para exercicios de
reabilitacdo ativa a fim de evitar atrofia do quadriceps. O arco
de movimento foi de zero a 120° e a fungéo total do joelho foi
obtida em seis meses.

O paciente foi reavaliado com uma semana, 15 dias, um
més, 45 dias, dois meses e mensalmente até o sexto més de
evolucdo, quando as consultas passaram a ser trimestrais. Foi
feito seguimento do paciente, que retornou as suas ativida-
des habituais, durante um ano por meio de controle clinico e
radiografico. Essas atividades habituais consistiam em deam-
bular sem queixas algicas e futebol recreacional duas vezes na
semana. Na avaliacdo funcional do joelho usamos o sistema
de Lysholm modificado.? Na anélise pré-operatéria foi obtido

Figura 1 - Radiografia pré-operatdria do joelho direito (A)
incidéncia em AP (B) incidéncia em perfil.

Figura 3 - Radiografia pos-operatéria do joelho direito (A)
incidéncia em AP (B) incidéncia em perfil.
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