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INFORMAQ@ES SOBRE O ARTIGO RESUMO

Historico do artigo: Objetivo: Avaliar a resposta clinica e radiografica da curva lombar apés a fusdo da toracica

Recebido em 17 de dezembro de principal, em pacientes com escoliose idiopatica do adolescente (EIA) Lenke 1.

2014 Meétodos: Foram avaliados prospectivamente 42 pacientes portadores de EIA tipo Lenke 1

Aceito em 23 de marco de 2015 operados por via posterior com parafusos pediculares. Fizeram-se mensuracoes clinicas

On-line em 12 de outubro de 2015 (tamanho da giba e translacao do tronco no plano coronal pelo fio de prumo) e radiograficas
(&ngulo de Cobb, nivel distal da artrodese, translagdo da vértebra apical lombar e Risser). As

Palavras-chave: avaliacdes foram feitas no pré-operatdério, pés-operatério imediato (POI) e dois anos apds a

Escoliose cirurgia.

Parafusos 6sseos Resultados: Foi observada correcdo de 68,9%, em média, do angulo de Cobb da curva toracica

Resultado de tratamento principal (TPR) e 57,1% da lombar. Oitenta por cento dos pacientes apresentaram melhora

do equilibrio coronal do tronco dois anos apds a cirurgia. Em quatro pacientes foi observada
piora dos valores da medida do fio de prumo, sem, entretanto, haver necessidade de nova
intervencgao cirtrgica. Os resultados menos satisfatérios foram observados em pacientes
com modificador lombar B.
Conclusdes: Em pacientes Lenke 1, a fusdo exclusiva da curva toracica proporcionou correcédo
espontanea da curva lombar e compensacdo do tronco. Os resultados menos satisfato-
rios foram observados em curvas com modificador lombar B e podem estar relacionados
a hipercorrecdo da curva toracica principal.
© 2015 Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. Publicado por Elsevier Editora
Ltda. Todos os direitos reservados.
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Assessment of spontaneous correction of lumbar curve after fusion of the
main thoracic in Lenke 1 adolescent idiopathic scoliosis

ABSTRACT
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Objective: To evaluate the clinical and radiographic response of the lumbar curve after
fusion of the main thoracic, in patients with adolescent idiopathic scoliosis of Lenke
type 1.

Methods: Forty-two patients with Lenke 1 adolescent idiopathic scoliosis who underwent
operations via the posterior route with pedicle screws were prospectively evaluated. Clinical
measurements (size of the hump and translation of the trunk in the coronal plane, by means
of a plumb line) and radiographic measurements (Cobb angle, distal level of arthrodesis,
translation of the lumbar apical vertebral and Risser) were made. The evaluations were
performed preoperatively, immediately postoperatively and two years after surgery.
Results: The mean Cobb angle of the main thoracic curve was found to have been corrected
by 68.9% and the lumbar curve by 57.1%. Eighty percent of the patients presented improved
coronal trunk balance two years after surgery. In four patients, worsening of the plumb
line measurements was observed, but there was no need for surgical intervention. Less
satisfactory results were observed in patients with lumbar modifier B.

Conclusions: In Lenke 1 patients, fusion of the thoracic curve alone provided spontaneous
correction of the lumbar curve and led to trunk balance. Less satisfactory results were obser-
ved in curves with lumbar modifier B, and this may be related to overcorrection of the main

thoracic curve.

© 2015 Sociedade Brasileira de Ortopedia e Traumatologia. Published by Elsevier Editora

Ltda. All rights reserved.

Introducao

Na escoliose idiopatica do adolescente, o objetivo do tra-
tamento cirurgico é a compensacdo do tronco e a fusdo
vertebral das curvas consideradas estruturadas. Para isso,
determinam-se as curvas de acordo com a flexibilidade radi-
ografica pré-operatoéria, fato que orienta o planejamento dos
niveis a serem artrodesados. King et al." introduziram o con-
ceito de artrodese seletiva toracica nos casos denominados
como “falsas duplas curvas”. O conceito de fusdo seletiva foi
aprimorado ao longo das ultimas décadas, em especial apds a
publicagdo de Richards em 1992.?

Em 2001, Lenke et al.®> publicaram classificacdo bidi-
mensional da EIA. Nela, as curvas sao agrupadas em seis
tipos principais, além de receberem modificadores lomba-
res e sagitais. O tipo 1 de Lenke é o mais frequente e
apresenta apenas a estruturacdo da curva tordcica princi-
pal (TPR). Existe consenso na literatura de que as curvas
tipo 1A devam receber fusdo apenas da tordcica prin-
cipal. Entretanto, nos tipos B e C, a inclusdo da curva
lombar (TL/L) é motivo de controvérsia. Além disso, com
a evolucdo de técnicas operatérias e instrumentais com
maior poder de correcdo, observou-se maior interesse na
identificacdo de fatores preditivos para o equilibrio e a para a
descompensagdo iatrogénica do tronco apds fusdes seletivas
da coluna.

O objetivo do presente estudo foi avaliar a correcéo clinica
e radiografica da curva lombar e seus fatores preditivos, apés
fusdo exclusiva da toracica principal em pacientes com EIA
Lenke 1.

Materiais e métodos

Este estudo foi aprovado no Comité de Etica em Pesquisa
da Instituicdo Universidade Catélica de Santos (Unisan-
tos) sob o nimero CAAE: 31602014.4.0000.5536. Participaram
42 pacientes com escoliose idiopatica do adolescente, com
curvas maiores do que 40 graus, que foram submetidos a
artrodese da coluna. Os pacientes foram avaliados clinica e
radiograficamente de forma prospectiva no pré-operatério,
pos-operatério imediato (10 dias apéds a cirurgia) e ap6s dois
anos de seguimento. Todos os pacientes foram operados pelo
mesmo cirurgido sénior. As avaliag¢des clinicas e radiogréficas
foram feitas por membros da equipe médica que ndo tiveram
participacao direta na pesquisa.

Foram considerados critérios de inclusdo: individuos de
ambos os géneros; portadores de EIA Lenke tipo 1; operados
entre 11 e 18 anos; ngulo de Cobb entre 40 e 90 graus;* sub-
metidos a artrodese da coluna tordcica principal pela via de
acesso posterior com parafusos pediculares. Foram excluidos
pacientes que necessitaram de tracio pré-operatoria, fusio
distal a L1 e aqueles que tiveram preenchimento incompleto
dos dados.

A classificacdo das curvas seguiu os critérios propostos
por Lenke et al.> Nela, classificam-se as curvas em seis tipos
principais, de acordo com estruturacdo, além de modificador
lombar (relacdo entre a linha vertical centro sacral e a vértebra
apical lombar) e modificador sagital (cifose entre T5 e T12).

A correcdo da TPR seguiu os principios de derrotacdo da
haste da concavidade pela técnica de Cotrel e Dubousset.’
O método foi usado nos casos com modificadores lombares
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