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INFORMAQ@ES SOBRE O ARTIGO RESUMO

Histérico do artigo: Objetivos: revisar radiografias de pacientes vitimas de rupturas tendinosas do aparelho

Recebido em 10 de margo de 2013 extensor do joelho e observar alteragées que possam ser um fator predisponente a esse

Aceito em 10 de outubro de 2013 tipo de lesao.

On-line em 12 de margo de 2014 Meétodos: analisamos, retrospectivamente, 60 lesoes do mecanismo extensor do joelho, tra-
tadas cirurgicamente no Hospital Municipal Miguel Couto, de mar¢o de 2004 a marco de

Palavras-chave: 2011, e quatro pacientes foram excluidos por ma qualidade do exame.

Traumatismos do joelho Resultados: dos 56 pacientes avaliados, 23 foram considerados normais e 33 apresentaram

joelho alteracoes radiograficas, oito (24,3%) com presenca de ostedfito suprapatelar isolado, sete

Ruptura (21,2%) com calcificacdo infrapatelar, sete (21,2%) com calcificagdo suprapatelar, seis (18,2%)

com ostedfitos supra e infrapatelares e cinco (15,1%) com osteéfito infrapatelar isolado.
Conclusdo: as alteragOes radiograficas foram frequentes em pacientes com ruptura do meca-

nismo extensor.
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Radiographic analysis on factors predisposing towards tendon tears
in the knee extensor mechanism

ABSTRACT

Keywords: Objectives: to review radiographs on patients who suffered tendon tears of the knee extensor
Knee injuries apparatus and observe alterations that might be factors predisposing towards this type of
Knee injury.

Rupture Methods: we retrospectively analyzed 60 cases of injury to the knee extensor mechanism

that were treated surgically at the Miguel Couto Municipal Hospital between March 2004
and March 2011. Four patients were excluded due to poor quality of the examination.
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Results: out of the 56 patients evaluated, 23 were considered to be normal and 33 presented
radiographic alterations. Among these, eight (24.3%) presented suprapatellar osteophytes
alone; seven (21.2%), infrapatellar calcification; seven (21.2%), suprapatellar calcification;
six (18.2%), supra and infrapatellar osteophytes; and five (15.1%), infrapatellar osteophytes

alone.

Conclusion: radiographic alterations were frequently observed in patients with extensor

mechanism tears.
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Introducao

As rupturas miotendineas do mecanismo extensor do joelho
sdo lesOes raras, mas altamente incapacitantes. Predispdem a
ocorréncia desse tipo de lesdo inimeras comorbidades, como
o excesso de atividade esportiva (lesdo por overuse) e o uso
cronico de corticosteroides, dentre outras.’

O diagnéstico das rupturas do aparelho extensor do joe-
lho é basicamente clinico. Os exames de imagens oferecem
informacdes complementares que ajudam no planejamento
cirtirgico, bem como observam algum fator predisponente na
etiologia dessa lesdo. O mecanismo da lesdo geralmente é
decorrente de um trauma no joelho e a radiografia é o pri-
meiro exame a ser solicitado para descartar fratura. Além
disso, as radiografias sdo uUteis na mensuracdo da altura da
patela, quando comparadas com o lado contralateral.

O objetivo da pesquisa foi fazer uma anadlise das radiogra-
fias dos joelhos dos pacientes vitimas de rupturas tendinosas
do mecanismo extensor e observar a presenca ou nao de
alteracdes que poderiam predispor a ocorréncia desse tipo de
lesdo, tais como ostedfitos e calcificacdes.

Métodos

Foram analisadas, de forma retrospectiva, 60 lesdes do meca-
nismo extensor do joelho tratadas cirurgicamente em um
hospital de trauma entre mar¢o de 2004 e marco de 2011.
O levantamento foi feito por meio de busca ativa no banco
de dados do Hospital Municipal Miguel Couto, mediante o
Cédigo Internacional de Doencas (CID) M66, que corresponde
asrupturas esponténeas da sinévia ou do tend3o. Procedeu-se,
entdo, a partir do numero de registro do paciente no hospital,
a consulta aos arquivos de imagens dos respectivos pacientes.
Os critérios de inclusdo foram pacientes de ambos os sexos
e de todas as idades submetidos ao tratamento cirdrgico
de rupturas tendinosas do mecanismo extensor do joelho,
independentemente de terem ou néo lesdes associadas, bem
como comorbidades. Excluiram-se os tratados por método
ndo cirdrgico, porém nenhum paciente foi tratado de forma
conservadora nesse periodo e a indicagdo cirtirgica era deter-
minada pelo déficit de extensdo ativa. Foram excluidos do
estudo quatro pacientes cujas radiografias apresentavam qua-
lidade ruim e dificultavam uma melhor avaliacdo. Idade, sexo,
lado, comorbidades e localizacdo da lesdo foram levados em
consideracdo. Todas as radiografias em anteroposterior e per-
fil do joelho foram avaliadas por um médico, com doutorado,
membro da Sociedade Brasileira de Cirurgia do Joelho.

Como o levantamento dos casos foi feito baseado no diag-
néstico de lesdo tendinosa, e ndo de lesdo do mecanismo
extensor, nao foi preciso excluir os casos de fratura de patela,
j& que em momento algum foram incluidos no estudo.

Dos 56 pacientes efetivamente incluidos no estudo, 51
(91%) sdo do sexo masculino e cinco (9%) do feminino e a média
da idade foi de 42 anos (10-80). Quando a média de idade foi
subdivida por regido acometida, os pacientes com lesdo no
tenddo do quadriceps obtiveram média de 47 anos e aqueles
com lesdo do ligamento patelar de 34. Quanto ao joelho em
que ocorreu a lesdo, 34 casos foram do lado esquerdo e 22 do
direito. Seis pacientes apresentavam comorbidades clinicas,
quatro com diabetes mellitus e dois com insuficiéncia renal.
Dois pacientes apresentavam sequela da doenca de Osgood-
-Schlatter e trés tiveram lesdo bilateral.

A andlise descritiva apresentou sob forma de tabelas
os dados observados, expressos na forma de média +
desvio-padrdo (DP) para dados numéricos e frequéncia (n)
e percentual (%) para dados categéricos. Os graficos foram
construidos para ilustrar a distribuicdo relativa das altera¢des
radiolégicas. A analise estatistica foi processada pelo software
estatistico SAS® System versdo 6.11 (SAS Institute, Inc., Cary,
North Carolina).

Resultados

Quanto ao local da lesdo, 31 pacientes apresentaram ruptura
do tenddo do quadriceps e 25 do ligamento patelar. Em relacdo
as alteracdes radiogréficas, obtivemos: 23 joelhos considera-
dos normais e 33 com alteracdes de imagem. Das 33 alteracoes
radiolégicas, a mais prevalente foi a de ostedfito suprapate-
lar isolado, presente em oito pacientes (24,3%), seguida das
alteracdes de calcificacdo infrapatelar e calcificacdo suprapa-
telar com 21,2% (sete pacientes) cada (tabela 1). Seis pacientes
(18,2%) apresentaram ostedfitos supra e infrapatelares e cinco
(15,1%) tinham osteéfito infrapatelar isolado.
A tabela 2 evidencia a amostra geral da casuistica.

Discussao

A maioria dos estudos que relacionam ruptura do aparelho
extensor e avaliacdo radiografica foca as alteracdes causa-
das pela lesdo, como alteracdo da posicdo da patela, fraturas
e avulsoes. Ndo hi, até o momento, na literatura nacional,
estudo que correlacione altera¢des radiograficas sugestivas de
fatores de risco as lesées do aparelho extensor do joelho.
Albuquerque et al. fizeram um estudo epidemiolégico
sobre as lesdes tendinosas do aparelho extensor do joelho.?
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