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INFORMAQ@ES SOBRE O ARTIGO RESUMO
Histdrico do artigo: Objetivo: O presente trabalho tem como objetivo a avaliacdo da incidéncia da instabilidade
Recebido em 22 de setembro de 2012 articular mecénica resultante do tratamento conservador de lesdes ligamentares agudas
Aceito em 28 de novembro de 2012 graves do tornozelo em pacientes sem antecedentes de traumas nessa articulagdo. Métodos:
Foram incluidos neste estudo 186 pacientes portadores de lesdo ligamentar aguda grave do
Palavras-chave: tornozelo. A amostra foi randomizada em dois grupos de tratamento. Os pacientes incluidos
Articulagéo do tornozelo no grupo A foram tratados com imobilizagdo suropodilica imediata, carga permitida
Ensaio clinico controlado conforme tolerado, analgesia, gelo, elevacdo e mobilizacéo leve da articulagdo do tornozelo
Ferimentos e lesdes por trés semanas. Em seguida os pacientes foram imobilizados com ortese curta funcional
Ligamentos (tipo air cast esportivo) e encaminhados para programa de reabilitagdo fisioterapica. No

grupo B os pacientes foram imobilizados no primeiro atendimento com ortese curta
funcional, carga permitida conforme tolerado, analgesia, gelo, elevagdo e mobilizacdo leve
da articulagdo por trés semanas e em seguida encaminhados para programa de tratamento
fisioterdapico, como no outro grupo. Resultados: Ndo encontramos diferenca significativa
com relagdo a evolugdo para instabilidade mecénica entre os grupos. Da mesma forma néo
houve diferenca na incidéncia de dor, mas a avaliacdo por meio do método de pontuacéo da
Associacdo Americana dos Cirurgides de Pé e Tornozelo (AOFAS) mostrou melhores resultados
nos pacientes submetidos ao tratamento funcional. Conclusdo: O tratamento funcional, grupo
B, teve melhores resultados na escala de pontuacdo AOFAS, comparativamente ao grupo
tratado com ortese rigida (Grupo A), sem haver maior chance de evolucdo para instabilidade

articular mecénica.
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Mechanical instability after ankle ligament lesion. Prospective and
randomized comparision of two conservative treatment options

ABSTRACT
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Objective: This trial has the objective to investigate the incidence of mechanical ankle
instability after the conservative treatment of first episode, severe ankle ligamentar
lesions. This common lesion affects young, professional and physical active patients,
causing important personal and economic consequences. There are difficulties related
to adequate diagnosis and treatment for these lesions. Method: 186 patients with
severe ankle ligament lesions were included in this trial. They were randomized in two
treatment options. In group A patients were treated using ankle long orthoosis, weight
bearing allowed as confortable, pain care, ice, elevation with restricted joint mobilization
for three weeks. After that they were maintained in short, functional orthosis (air
cast), starting the reabilitation program. In group B patients were immobilized using a
functional orthosis (air cast), following the same other sequences that patientsin group A.
Results: We did not find significant differences in relation to the residual mechanical
ankle instability between both groups. We did not find differences in the intensity of
pain, but the functional evaluation using AOFAS score system showed better results
in the functional treatment group. Conclusion: The functional treatment (Group B) had
better AOFAS score and less days off their professional activities, comparing with
patients treated with rigid orthosis (Group A), without increased chance in developing

ankle mechanical instability.
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Introducao

As lesoOes ligamentares do tornozelo estdo entre as causas
mais comuns de atendimento médico nos servigos de pronto
atendimento e consultério.

Acomete com maior frequéncia pacientes jovens, envolvidos
na préatica regular de atividades fisicas e profissionalmente
ativos. Por esse motivo, o tratamento deve ter como objetivos
a normalizac¢do das funcdes articulares (mobilidade normal
e estabilidade articular) e o retorno mais precoce possivel
as atividades da vida didria, profissionais e fisicas, feitas
previamente a ocorréncia da lesdo.

As lesoes ligamentares sdo classicamente classificadas de
acordo com a gravidade em grau 1, estiramento do ligamento
acometido, e grau 2, lesoes parciais, sem instabilidade articular.
As lesbes completas sdo classificadas como grau 3, quando
ocorre prejuizo da estabilidade articular. Os casos de lesdo
ligamentar parcial sao de tratamento basicamente conservador,
com retorno precoce as atividades previas a lesdo. As lesoes
ligamentares agudas com instabilidade articular sdo o objetivo
do presente estudo, ja que a incidéncia de instabilidade
mecanica residual, apds esse tipo de lesdo, é ainda motivo de
discussdo na literatura: ha situagdes em que a instabilidade
funcional se confunde com a instabilidade mecénica.

A uniformizacdo dos métodos de tratamento com o uso de
orteses comercialmente acessiveis permite que se compare de
forma mais adequada o resultado desses, além de facilitar a sua
reproducdo. Na literatura esse topico é falho, visto que existem
inimeros métodos de tratamento das lesdes ligamentares do
tornozelo que nao sdo facilmente reprodutiveis.

Encontramos na literatura discussdes a respeito das
modalidades de tratamento, porém ha consenso de que nas
lesGes agudas graves, sem instabilidade cronica prévia, o
tratamento deva ser conservador. O tratamento cirtrgico é
reservado para os pacientes que evoluam para situagdes de
instabilidade articular mecéanica cronica.

A falta de imobilizacdo em metade dos pacientes com
instabilidade ligamentar aguda do tornozelo e o rapido retorno
as atividades podem interferir no processo cicatricial, com
consequente maior chance de evolugdo para instabilidade
mecanica cronica.

Apesar da adequada descricao do mecanismo de lesao,
do exame fisico e dos critérios para o diagnéstico, recente
trabalho nacional® mostra que ortopedistas e residentes tém
dificuldades no adequado diagnoéstico e na classificacdo da
lesdo ligamentar aguda do tornozelo e que nao hé consenso
quanto ao tratamento ideal.

O presente trabalho tem como objetivo a avaliagdo da
incidéncia da instabilidade articular mecanica resultante do
tratamento conservador de lesdes ligamentares agudas do
tornozelo, por meio de avaliagdo clinica e radiografica, em
pacientes sem antecedentes de traumas nessa articulagao,
divididos randomicamente em dois grupos. No primeiro
grupo, os pacientes foram imobilizados inicialmente com
ortese suropodédlica longa por trés semanas, seguida por
ortese funcional por mais trés semanas, e no segundo
grupo foram submetidos imediatamente apés o diagnostico
a imobiliza¢do com uso de ortese funcional, que foi mantida
por seis semanas.
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