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INFORMAQ@ES SOBRE O ARTIGO RESUMO
Histérico do artigo: Objetivo: Identificar a insercao ulnar do ligamento colateral lateral ulnar (LCLU) com o uso da
Recebido em 26 de janeiro de 2012 ponta do olécrano e da cabeca do radio como pardmetros fixos para orientar a cirurgia de re-
Aprovado em 08 de maio de 2012 construgao ligamentar. Métodos: Foram dissecados 13 cotovelos de cadaveres adultos frescos
para estudo do LCLU. Com paquimetro digital mediram-se as disténcias entre as insercoes
Descritores: proximal e distal do LCLU na ulna (footprint), entre a cabeca do radio e a zona do footprint e en-
Cotovelo/anatomia & histologia, tre o olécrano e a zona do footprint. Resultados: A distancia média da cabeca do radio ao ponto
Cotovelo/cirurgia, de insercao proximal e distal do LCLU foi de 13,6 e 22,99 mm, respectivamente, da ponta do
Articulacao do cotovelo, olécrano a insergao proximal e distal do LCLU foi 38,25 e 47,6 mm, respectivamente, e o com-
Cadaver primento médio do footprint do LCLU foi de 9,35 mm. Conclusdes: A inser¢do do LCLU tem um

footprint amplo com média de 9,3 mm (7,5-11 mm). O ponto médio de inser¢ao ulnar situa-se

a 18,2 mm da cabeca do radio e a 42,9 mm da ponta do olécrano.
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Anatomical parameters in the lateral ulnar collateral ligament recons-
truction: a cadaver study

ABSTRACT

Introduction: The purpose of this study was to indentify the ulnar insertion of the LUCL using
the olecranon tip and the radial head as parameters to guide the ligament reconstruction
surgery. Methods: Thirteen elbows of eight fresh cadavers were dissected for the study of
the LUCL. The distances between the proximal and distal insertion of the LUCL (footprint),
between the radial head and the footprint and between the olecranon tip and the footprint
were measure with a digital pachimeter. Results: The average distance from the radial head
to the proximal and distal ulnar insertion of the LUCL was 13.6 and 22.99 mm, respectively.
The average distance between the olecranon tip and the proximal and distal ulnar insertion
of the LUCL was 38.25 and 47.6 respectively. The mean length of the LUCL footprint was
9.35 mm. Conclusions: The LUCL insertion has a wide footprint with average 9.3 mm (7.5-11
mm). Ulnar insertion half point be located at 18.2 mm of the radial head and at 42.9 mm

of olecranon tip.
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Introducao

O cotovelo tem estabilidade 6ssea inerente por causa das
suas caracteristicas anatomicas, mas as estruturas de tecidos
moles adjacentes também contribuem. Os estabilizadores
estaticos sdo a capsula anterior e posterior e os ligamentos
colaterais mediais e laterais e os estabilizadores dindmicos sao
os musculos que atravessam a articulacdo e comprimem as
superficies dsseas.!

Apesar de a luxacdo aguda do cotovelo ser frequente,
sendo a segunda mais comum das grandes articulacdes,
a instabilidade crdonica e a luxacdo recidivante sdo menos
relatadas.m? A instabilidade crénica sintomdtica mais comum
do cotovelo é a rotatdria posterolateral (IRPL), em que o radio
e a ulna rodam externamente em relacdo ao Umero distal e
levam ao deslocamento posterior da cabeca do radio em relagéo
ao capitulo.? Segundo O’Driscoll et al.,* o principal responsavel
por esse deslocamento ¢ a lesdo do ligamento colateral lateral
ulnar (LCLU).

O complexo ligamentar lateral pode ser lesionado
consequente a um trauma, iatrogenicamente ou por sobrecarga
mecanica cronica. A luxagdo aguda do cotovelo € a principal
causa traumatica, por causa do mecanismo de sobrecarga
axial, da supinacdo e do valgo, em que ocorre progressao
da lesdo capsuloligamentar de lateral para medial.> A leséo
do complexo lateral pode ocorrer iatrogenicamente apés
liberagdes cirtrgicas abertas ou artroscépicas para epicondilite
lateral, abordagens a cabecga do radio e até por infiltragdes
seriadas no compartimento lateral.3®7 A sobrecarga cronica
do cotovelo também pode ocasionar instabilidade, como nos
casos de cubito varo e nos pacientes que usam muletas.>8

Os sintomas da instabilidade cronica rotatdria posterolateral,
na maioria das vezes, ndo melhoram com o tratamento

conservador e necessitam de tratamento cirirgico por meio
da reparacéo, do retensionamento ou da reconstrugéo.3

Ao contrdario do complexo medial, que apresenta
concordéncia nas observagdes de sua descri¢do anatémica,
o complexo lateral tem divergéncias quanto a: ligamentos
que o compoem, tipos de insercdo do LCUL e do ligamento
anular (conjunta ou separada), localizagdo exata da sua
insergdo.1210-12 A falta de trabalhos publicados e a pouca
unanimidade quanto a localizacdo da inser¢do ulnar nas
reconstrucdes do LCLU dificultam o procedimento para um
posicionamento anatémico.?13-16

Este estudo teve como objetivo identificar a insercdo ulnar
do LCLU com o uso da ponta do olécrano e a cabeca do radio
como parametros fixos, visando a orientar o posicionamento
do tunel ulnar nas cirurgias de reconstrucdo ligamentar.

Metodologia

Foram estudados 14 cotovelos de sete cadaveres adultos
recentes resfriados, sem anormalidades congénitas, artrose
avancada e sinais de trauma ou cirurgia prévia. Um deles
foi descartado, pois apresentava sinais de fratura antiga no
olécrano, resultando em 13 cotovelos, seis homens e uma
mulher, com média de idade de 66,4 anos, variando de 55 a 92
anos, sendo sete cotovelos direitos e seis esquerdos.

As disseccoes foram feitas por um Unico pesquisador. Um
estudo piloto com quatro cotovelos de dois cadaveres foi feito
previamente, antes que fosse iniciada a coleta de dados, para
melhor conhecimento e estudo da anatomia local.

A pele do aspecto lateral do cotovelo foi incisada e refletida
até a fascia muscular. Acessou-se o intervalo entre o musculo
anconeu, que teve sua insercao ulnar liberada e rebatida
posteriormente, e o muisculo extensor ulnar do carpo. O tenddo
conjunto, composto pela origem da musculatura extensora-
supinadora, foi dissecado até revelar o complexo ligamentar
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