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RESUMO.- Foi atendido um Gavião Caboclo (Buteogallus 
meridionalis), de vida livre e histórico desconhecido. O paciente 
apresentava impotência funcional da asa direita e solução 
de continuidade de aspecto recente envolvendo a região de 
rádio e ulna direitos caracterizando fratura aberta grau II. 
Os achados radiológicos foram fratura completa cominutiva 
de diáfise média de ulna e fratura completa tranversa de 
diáfise média de rádio. A estabilização da fratura de rádio 
foi realizada com miniplaca de 1,5mm de 6 orifícios, com 
2 parafusos proximais e 2 parafusos distais e, osteossíntese 
de ulna com placa bloqueada de 2,0mm de 12 orifícios, com 
3 parafusos proximais e 2 parafusos distais. Aos 180 dias de 
pós-operatório, os implantes ortopédicos foram removidos e 
o paciente recebeu alta. Conclui-se que o emprego de placa 

bloqueada para tratamento de fraturas abertas em ulna de 
Gavião Caboclo, pode propiciar adequada consolidação e 
retorno à função do membro sendo capaz de voar.

TERMOS DE INDEXAÇÃO: Osteossíntese, rádio, ulna, Gavião Caboclo, 
Buteogallus meridionalis, fratura, ave, osso, placa, aves silvestres, 
cirurgia.

INTRODUÇÃO
Os ossos longos das aves apresentam canal medular de 
diâmetro proporcionalmente maior, corticais ósseas finas e 
quebradiças em virtude da alta densidade de cálcio presente, 
além de trabéculas ósseas finas e distribuídas ao longo 
de todo o osso, com menor quantidade de osso denso na 
região metafisária quando comparados aos dos mamíferos 
(Ferraz et al. 2008, Dal-Bó et al. 2012).

O rádio e a ulna, nas aves, formam paralelograma por 
meio das suas articulações com o úmero, com os ossos do 
carpo e entre si. A manutenção do deslizamento longitudinal 
entre esses dois ossos é tão importante quanto o movimento 
articular de flexão e extensão (Beaufrère et al. 2012). 
As fraturas envolvendo apenas um dos ossos apresentam 
melhor prognóstico desde que não envolvam a superfície 
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articular e não haja formação de sinostose entre o rádio e 
ulna, pois isto limita a extensão da asa e a sua função durante 
o vôo (MacCoy 1992).

Os traumas envolvendo a região diafisária média apresentam 
prognóstico reservado devido à potencial formação de 
sinostose e aos danos ao suprimento vascular da extremidade 
do membro. Os segmentos ósseos, em geral, são grandes e 
vários métodos de osteossíntese como pinos intramedulares, 
fixadores esqueléticos externos e placas e parafusos podem 
ser aplicados dependendo do tamanho e do temperamento 
do paciente (MacCoy 1992).

As placas promovem estabilidade rígida e manutenção da 
redução anatômica, permitindo retorno precoce à função do 
membro. Esses implantes contrapõem as forças de rotação, 
arqueamento, compressão e cisalhamento. Em aves, a vantagem 
das placas, é a excelente tolerância dos pacientes ao implante, 
uma vez que o mesmo é interno e confere formação de calo 
ósseo mínimo (Davidson et al. 2005 Guzman et al. 2007).

O presente trabalho tem por objetivo descrever a osteossíntese 
de fratura aberta de rádio e ulna utilizando placa bloqueada e 
miniplaca em um Gavião Caboclo (Buteogallus meridionalis).

RELATO DA CIRURGIA
Foi atendido no Laboratório de Ortopedia e Traumatologia 
Comparada do Departamento de Cirurgia da Faculdade de 
Medicina Veterinária e Zootecnia da Universidade de São 
Paulo (LOTC-FMVZ/USP), um Gavião Caboclo (Buteogallus 
meridionalis), adulto, de sexo indefinido, de 940 gramas de 
massa corporal apresentando impotência funcional da asa 

direita. O histórico recente do paciente era desconhecido, 
uma vez que se tratava de animal de vida livre.

Ao exame físico, foi observada solução de continuidade 
de aspecto recente envolvendo a região diafisária média de 
rádio e ulna direitos (faces lateral e medial) caracterizando 
fratura aberta grau II. Os demais parâmetros fisiológicos 
encontravam-se dentro dos valores normais para a espécie. 
Foi realizado estudo radiológico nas projeções mediolateral 
(ML) e craniocaudal (CrCa), os quais evidenciaram fratura 
aberta completa cominutiva de diáfise média de ulna e fratura 
aberta completa tranversa de diáfise média de rádio, ambas 
com desvio do eixo ósseo (Fig.1A,B).

O paciente foi submetido à cirurgia para estabilização das 
fraturas. Como medicação pré-anestésica, foram utilizados 
butorfanol (1mg.kg-1), cetamina (20mg.kg-1) e midazolam 
(1mg.kg-1) por via intramuscular (IM). A indução anestésica foi 
realizada através da vaporização de sevoflurano em oxigênio 
a 100% em máscara. Foi procedida intubação endotraqueal 
e a manutenção anestésica foi realizada com sevoflurano 
vaporizado em oxigênio a 100% em sistema aberto. A ave foi 
posicionada em decúbito dorsal, realizou-se remoção manual 
das penas e antissepsia com solução de clorexidine a 0,2%.

Após a colocação dos panos de campo, foi feita abordagem 
cirúrgica à diáfise de rádio e ulna a partir da lesão cutânea 
pré-existente na face medial. Foi realizada irrigação copiosa 
da ferida com solução de NaCl a 0,9% sob pressão e exposição 
adequada dos segmentos ósseos para redução da fratura e 
osteossíntese de rádio com miniplaca de 1,5 mm de 6 orifícios, 
com 2 parafusos proximais e 2 parafusos distais e, osteossíntese 

Fig.1. Imagens radiográficas de rádio e ulna direitos do Gavião Caboclo (Buteogallus meridionalis). (A e B) Imagens pré-operatórias, nas 
projeções CrCa e ML respectivamente, evidenciando fraturas abertas completas diafisásias médias cominutiva de ulna e transversa de 
rádio, com desvio do eixo ósseo.
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de ulna com placa bloqueada (Locking compression plate - LCP) 
de 2,0 mm de 12 orifícios, com 3 parafusos proximais e 
2 parafusos distais (todos bloqueados) exercendo a função 
de apoio. A ferida cirúrgica e a localizada na face lateral da 
asa foram desbridadas e, em seguida, novamente irrigadas 
com solução de NaCl a 0,9% sob pressão. A síntese das 
fáscias musculares e tecido subcutâneo foi procedida com fio 
poliglecaprone 4-0 em padrão simples contínuo. A oclusão 
da ferida foi obtida por meio de sutura captonada com fio 
poliamida 3-0 em padrão Wolff. O mesmo foi realizado para 
tratamento da ferida da face lateral da asa. O paciente foi 
mantido com bandagem “em oito” até a remoção dos pontos 
de pele aos quinze dias de evolução. Foram administrados 
enrofloxacina 15mg.kg-1, IM, a cada 12 horas, durante 10 dias 
como terapia antimicrobiana e, butorfanol 1mg.kg-1, IM, a cada 
12 horas, por 5 dias associado a meloxicam 0,3mg.kg-1, IM, a 
cada 12 horas, durante 5 dias para analgesia.

Foi realizado estudo radiológico no pós-operatório (PO) 
imediato, nas projeções ML e CrCa, onde foram observadas 
fraturas alinhadas e manutenção do comprimento ósseo (Fig.2A,B) 
em comparação às radiografias do membro contralateral 
realizadas para planejamento cirúrgico. Aos 30 dias de PO, nas 
mesmas projeções, foi demonstrada completa consolidação 
óssea da ulna (Fig.2C,D) e ausência de sinais radiológicos 
de osteomielite. No mesmo período, o paciente também não 
demonstrou sinais clínicos de infecção óssea Aos 180 dias de 
PO, observou-se remodelamento do calo ósseo e ausência de 

reabsorção óssea ao redor dos implantes. Não houve união 
radiográfica do rádio (Fig.2E,F).

Nesse momento, optou-se pela retirada dos implantes uma 
vez que havia possibilidade de reintrodução da ave ao meio 
ambiente. Para tanto foram utilizados o mesmo protocolo 
anestésico, mesma abordagem cirúrgica bem como o mesmo 
manejo PO. Após 15 dias da remoção dos implantes, foram 
retirados os pontos de sutura e o paciente recebeu alta. O animal 
não apresentava restrição da amplitude de movimento das 
articulações úmero-rádio-ulnar e carpo-rádio-ulnar, sendo 
capaz de voar. A ave foi mantida em cativeiro por 4 meses 
para acompanhamento da evolução.

DISCUSSÃO
As aves possuem ossos de baixo peso e de alta resistência 
aerodinâmica apesar de suas finas corticais. As fraturas 
nesses animais são frequentemente abertas e cominutivas 
devido à mínima cobertura por tecidos moles (Doneley 
2010, Gull et al. 2012), como foi observado no paciente do 
presente relato.

As fraturas envolvendo unicamente o rádio, em geral, 
não requerem reparo cirúrgico a menos que apresentem 
deslocamento ou instabilidade. A ulna é o principal suporte 
ósseo dessa região e as fraturas envolvendo somente esse 
osso geram estresse no rádio favorecendo o surgimento de 
fraturas. A estabilização cirúrgica da ulna é, portanto, indicada 

Fig.2. Imagens radiográficas de rádio e ulna direitos do Gavião Caboclo (Buteogallus meridionalis). (A e B) Imagens do PO imediato, 
nas projeções ML e CrCa, onde observam-se ambas as fraturas alinhadas e manutenção do comprimento ósseo. (C e D) Imagens 
aos 30 dias de PO, nas mesmas projeções evidenciando consolidação da fratura ulnar e ausência de sinostose. (E e F) Imagens 
referentes aos 180 dias de PO, na projeção ML, antes de depois da remoção dos implantes, respectivamente.
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para o retorno à função (MacCoy, 1992, Beaufrère et al. 2012). 
Optou-se pela osteossíntese dos dois ossos para evitar a formação 
de sinostose, pois havia a possibilidade de reintrodução do 
paciente ao meio ambiente. No entanto, a consolidação óssea 
foi observada apenas na ulna, possivelmente devido a menor 
perda óssea nessa região, não ocorrendo desenvolvimento 
de sinostose.

Alguns princípios da cirurgia ortopédica em aves são: 
minimizar danos aos tecidos moles, promover estabilização 
rígida, manutenção do alinhamento, do comprimento e 
orientação rotacional e angular e, sobretudo, retorno precoce à 
função (Doneley 2010). Os mesmos foram respeitados durante 
a realização das osteossínteses no paciente desse relato e 
a manutenção do comprimento ósseo se deve à realização 
de imagens do membro contralateral para planejamento 
cirúrgico e utilização de placa para osteossíntese tanto do 
rádio como da ulna, o que evitou a formação de sinostose e, 
consequentemente, favoreceu a utilização precoce da asa.

Diversos métodos de estabilização de fraturas são descritos 
em aves, como coaptação externa, pinos intramedulares 
metálicos ou não, fixadores esqueléticos externos e placas 
e parafusos além de associações dos mesmos (Teixeira et al. 
2004). As placas não são amplamente utilizadas nesses animais 
devido à escassez de sistemas “miniatura” e em virtude da 
fragilidade de suas corticais ósseas, as quais não promovem 
“pega” adequada dos parafusos (Christen et al. 2005). Nesse caso, 
apesar de se tratar de uma ave de porte médio, foi possível a 
osteossíntese do rádio e da ulna com aplicação de miniplaca 
de 1,5 mm e placa bloqueada de 2,0 mm, respectivamente, não 
sendo relatada fragilidade das corticais, dificuldades durante 
a intervenção cirúrgica ou falha dos implantes.

Há relatos da utilização de placa para osteossíntese 
da ulna e pino intramedular para estabilização do rádio 
(Christen et al. 2005). Não foi utilizada tal associação em 
virtude das desvantagens do uso dos pinos intramedulares, 
como possibilidade de trauma articular e aos tecidos 
periarticulares durante sua inserção, lesão vascular do canal 
intramedular e perpetuação da contaminação óssea, uma 
vez que se tratava de fratura aberta (Teixeira et al. 2004, 
Christen et al. 2005). Além disso, os ossos das aves estão 
mais expostos às forças de torção em comparação aos dos 
mamíferos, que são principalmente expostos à compressão 
e ao arqueamento (Gull et al. 2012). Pinos intramedulares, 
não neutralizam as forças de rotação (Christen et al. 2005) 
sendo, portanto, contraindicados para tratamento de fraturas 
transversas como a do paciente do presente relato.

Nas placas bloqueadas, o encaixe da cabeça rosqueada do 
parafuso ao orifício igualmente rosqueado da placa impede 
a movimentação entre as partes individuais do implante. 
Em caso de falha do implante, todos os parafusos de um 
segmento devem se soltar para a estabilidade ser perdida 
(Ferrigno et al. 2011). Outra vantagem conferida por esse 
método de fixação é sua atuação como apoio não necessitando 
reconstrução anatômica da coluna óssea. Além disso, não 
há necessidade de retorcimento perfeito uma vez que a 
resistência do sistema não se dá pelo atrito da placa com 
o periósteo e sim pelo contato da placa com a cabeça do 
parafuso causando, portanto, menores danos ao suporte 

vascular periosteal (Rutherford &Ness, 2012). Todas essas 
características dos sistemas bloqueados foram consideradas 
na escolha do implante a ser utilizado para osteossíntese de 
ulna, uma vez que se tratava de fratura cominutiva e aberta, 
que pôde ser estabilizada com apenas 3 parafusos proximais e 
2 distais. O reduzido número de parafusos foi suficiente para 
estabilização da fratura e também para evitar fragilização 
óssea e fratura iatrogênica.

A desvantagem do uso de placas em aves, contudo, é a 
necessidade de remoção em pacientes que serão reintroduzidos, 
o que implica em anestesia geral e ampla abordagem 
cirúrgica (Davidson et al. 2005). Nesse caso, optou-se pela 
remoção dos implantes não apenas pela possibilidade de 
reintrodução do paciente ao meio ambiente, mas também 
como medida preventiva, já que se tratava de fratura aberta 
e havia possibilidade de osteomielite futuramente. Ambas as 
placas foram removidas, mesmo não havendo consolidação na 
fratura radial já que a ulna desempenha o principal suporte 
ósseo nessa região.

CONCLUSÃO
Conclui-se que o emprego de placa bloqueada 2,0mm para 
osteossíntese de ulna em fratura aberta de um Gavião 
Caboclo (Buteogallus meridionalis), pode propiciar adequada 
consolidação e retorno à função do membro.
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