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RESUMO

Objetivo: Avaliar os resultados clinicos e funcionais do tratamento do pé equino rigido, por meio da artrodese de Lambrinudi.

Métodos: Foram avaliados retrospectivamente oito pés com a deformidade em equino rigido. Destes, trés pacientes foram diagnosticados com
doenca de Charcot-Marie-Tooth e outros cinco com sequela de trauma com consequente lesdo do nervo fibular. Todos foram submetidos a
artrodese de Lambrinudi por via aberta e a melhora funcional foi analisada no pds-operatério. A média de idade dos pacientes foi de 27 anos e
seis meses e seis pacientes eram do sexo masculino.

Resultados: Os resultados foram avaliados por meio do questiondrio da escala do tornozelo e retropé da American Orthopedic Foot and Ankle
Society Score (AOFAS). O valor em média no pds-operatério foi de 61,71 pontos, variando de 41 a 74 pontos. Foi realizada também a mensuracao
da diferenca do angulo tibiosolo no pré e pds-operatério, com correcdo importante desse angulo.

Conclusao: A artrodese de Lambrinudi em pacientes com pé equino rigido apresentou resultados satisfatérios com melhora da dor, marcha e
capacidade de grande correcdo do equino através da analise da diferenca do angulo tibiosolo no pré e pés-operatério, preservando a articulagédo
do tornozelo.

Nivel de Evidéncia IV; Estudos Terapéuticos; Série de Casos.

Descritores: Artrodese; Pé equino; Pé cavo; Pé torto; Resultado do tratamento.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the clinical and functional outcomes of correction of fixed equinus deformity by Lambrinudi arthrodesis.

Methods: Eight patients with fixed equinus deformity were retrospectively assessed. Of these patients, three cases developed secondary to
Charcot-Marie-Tooth disease, and five cases developed secondary to fibular nerve injury following trauma. All patients underwent Lambrinudi
arthrodesis using the open technique, and functional improvement was analysed postoperatively. The mean age of the patients was 27 years
and six months, and six patients were men.

Results: The results were evaluated using the ankle and hindfoot score of the American Orthopedic Foot and Ankle Society (AOFAS) scale. The
mean score in the postoperative period was 61.71 points, ranging from 41 to 74 points. The difference in the tibia-ground angle in the pre- and
postoperative period was measured, and there was a significant correction of this angle.

Conclusion: The outcomes of Lambrinudi arthrodesis in patients with fixed equinus deformity were satisfactory concerning the improvement of
pain, gait, a high degree of correction of the deformity according to the difference in the tibia-ground angle between the pre- and postoperative
period, and preservation of the ankle joint.

Level of Evidence IV; Therapeutic Studies; Case Series.
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INTRODUCAO

O “pé equino” rigido é uma condicdo de incapacidade
do movimento de dorsiflexdo da articulacao do tornozelo e
também de limitagdo da movimentagéo passiva, com con-
sequente encurtamento do tendao de Aquiles associado
ou nao a artrose das articulagoes do tornozelo e retropé™
(Figura 1).

Figura 1. Radiografia de um pé equino rigido.
Fonte: Arquivo Pessoal do Autor.

Figura 2. A. Representacdo pré-operatodria e B. Pés-operatdria da
técnica de artrodese triplice de Lambrinudi.
Fonte: Desenho de Lucas Esteves / MILU.
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Varias podem ser as causas dessa deformidade, como
por exemplo doencas neuroldgicas e lesdo do nervo fibu-
lar por sequelas de trauma. Estas tém se tornado cada vez
mais frequentes devido ao aumento dos acidentes com
motocicletas??.

O presente trabalho abordara o tratamento dessa de-
formidade através da técnica de artrodese triplice de Lam-
brinudi (Figura 2).

Tal procedimento foi apresentado pela primeira vez no
ano de 1927 e difundido em todo o mundo como técnica
favoravel e eficiente para o tratamento de pacientes que
apresentassem a deformidade em equino, principalmente
em sequela de poliomielite“®), Esse procedimento promove
um pé plantigrado através de uma artrodese de fusao do
retropé mantendo o talus em equino®,

O objetivo deste trabalho é avaliar os resultados clinicos,
funcionais de pacientes com deformidade do pé em equino
rigido submetidos a artrodese triplice de Lambrinudi.

METODOS

O trabalho obteve aprovacdo do Comité de Etica com
registro na Plataforma Brasil sob o nimero do CAAE:
53934216.8.0000.5152.

Os critérios de inclusdo foram pacientes que apresen-
tavam a deformidade de pé equino rigido e que foram
operados pela técnica de Lambrinudi entre os anos de
2011 e 2014 em nosso servico, identificamos no total 13
casos. Por sua vez, os critérios de exclusao foram pacientes
operados com a mesma deformidade e pela mesma técni-
ca por sequela de poliomielite, que totalizaram 5 casos e 1
caso excluido por péssima qualidade das radiografias pré e
pos-operatérias. Nao foram incluidos para pesquisa casos
de paralisia cerebral nem casos pediatricos.

Portanto, foram avaliados, de forma retrospectiva, oito
pés equinos rigidos, sendo trés por sequela da doenca de
Charcot-Marie-Tooth e cinco por sequela de trauma com
consequente lesdo do nervo fibular.

Todos foram operados pela mesma equipe cirurgica, se-
guindo a técnica de artrodese descrita por Lambrinudi.

Os resultados clinicos e funcionais desses pacientes foram
revisados apds a cirurgia sendo o menor tempo de pds-ope-
ratério de um ano e o maior de cinco anos.
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Analise de dados

Os resultados clinicos e funcionais foram avaliados por
meio da escala da American Orthopaedic Foot and Ankle Society
(AOFAS) traduzida, adaptada e validada para a cultura bra-
sileira. Nela, a pontuacdo é composta por nove itens distri-
buidos em trés categorias: dor (40 pontos), aspectos fun-
cionais (50 pontos) e alinhamento (10 pontos)?.

Por ser uma analise retrospectiva em que todos os pa-
cientes ja haviam sido operados, optamos por fazer a analise

Figura 3. Representacdo do angulo tibiosolo no pré-operatério,
considerar o valor do angulo complementar.
Fonte: Arquivo pessoal do autor.

Figura 4. Representacdo do angulo tibiosolo no pds-operatério.
Fonte: Arquivo pessoal do autor.

da escala apenas no pos-operatoério, para nao termos falsa
impressao de uma avaliacdo que dependeria da lembranca
dos pacientes do tempo de antes da cirurgia e também por
nosso objetivo maior ser a avaliacdo atual de satisfacdo
funcional do paciente pés-operado.

A analise do poder da correcao do equino foi através
da afericdo do angulo entre o eixo da tibia e o eixo da
planta do pé (angulo tibiosolo), no pré e pds-operatorio,
em radiografias de perfil do pé em posicdo ortostatica
(Figuras 3 e 4).

RESULTADOS

A média de idade dos pacientes foi de 27 anos e seis
meses e seis pacientes eram do sexo masculino.

A variagao entre os valores do angulo tibiosolo no pré e
no pés-operatodrio e as pontuacdes de satisfacdo na escala
AOFAS estao demostrados na Tabela 1.

Observa-se que no pré-operatério os angulos sdo obtusos
demonstrando o equino da deformidade. J4 no pds-ope-
ratorio esse angulo se aproxima de um angulo reto com
apoio do pé praticamente plantigrado (Figura 5).

DISCUSSAO

O pé equino rigido interfere muito na qualidade de vida
dos pacientes, causando dificuldade para marcha e dor®,
As opgoes cirdrgicas para correcao desses tipos de pé sao
as artrodeses e a correcdo com fixador externo.

As artrodeses sdo técnicas que apresentam menor risco de
infeccdo e com bom poder de correcao de equino varo e valgo,
proporcionando realinhamento e melhora da marcha®.

Na presente analise demonstrou-se que a artrodese do
retropé, preservando a articulagao tibiotarsica (técnica de
Lambrinudi), pode sim ser realizada em outros tipos de de-
formidade rigida do retropé e ndao somente em casos de
sequela de poliomielite, para a qual foi descrita, pois ga-

Tabela 1. Variacdo do angulo tibiosolo no pré e pds-operatoério e pontuagao na escala AOFAS no pos-operatorio.

Angulo tibiosolo: pré-operatério | Angulo tibiosolo: pés-operatério Pontuacao AOFAS
Paciente 1 - pé- 1 160° 110° 62
Paciente 1 - pé-2 155° 100° 72
Paciente 2 150° 92° 74
Paciente 3 147° 100° 68
Paciente 4 140° 100° 67
Paciente 5 126° 98° 61
Paciente 6 125° 103° 63
Paciente 7 153° 95° 73

Fonte: Elaborado pelo autor com base nos resultados da pesquisa.
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Figura 5. Aspecto clinico pés-operatério.
Fonte: Arquivo pessoal do autor.

rante significativa satisfacdo dos pacientes pela boa média
de pontuacdo da escala AOFAS no pds-operatério (61,71
pontos), com melhora da dor e da marcha e consequente
melhora da qualidade de vida.

Isso fica ainda mais evidente se levarmos em conta que a
pontuacao para a andlise de mobilidade é mesmo baixa, por
se tratar de uma artrodese, além de que em alguns pacien-
tes a marcha continua comprometida por conta de encur-
tamento do membro mesmo que o pé seja praticamente
plantigrado.

Existe a limitacao de nao termos feito a analise pré-ope-
ratoria da escala AOFAS, mas a média da pontuacdo pds-ope-
ratéria mostra uma boa funcionalidade do membro opera-
do e uma satisfacdo do paciente com o procedimento. Essa
limitacdo se da por termos realizado as analises de forma
retrospectiva e alguns pacientes ja terem anos de cirurgia,
0 que poderia limitar uma possivel anélise dependente de
lembrancas do paciente.

Temos conviccdo da melhora da funcionalidade e estamos
encorajados a continuar a técnica, e a partir de agora fazer
um estudo prospectivo com maior nimero de pacientes e
com avaliacdo completa de pré e pés-operatério.

Observamos ainda a melhora significativa nos valores
do angulo tibiosolo transformando um pé equino em um
pé de apoio quase totalmente plantar, preservando a arti-
culacdo tibiotarsica. Apesar do pé apds o procedimento ain-
da ndo estar em um angulo reto com o solo, ou seja, ainda
ter um ligeiro equino, essa pequena deformidade pode ser
compensada com a mobilidade, ainda que minima, da arti-
culacdo tibiotarsica que foi preservada de uma possivel
artrodese em outras técnicas cirurgicas para tal correcao.

CONCLUSAO

A artrodese de Lambrinudi é um procedimento cirur-
gico com vantagens consideraveis para corrigir o pé equi-
no rigido crénico grave, ndo s6 por sequela de poliomielite,
mas também por outras causas como por sequela de trauma
e de Charcot-Marie-Tooth.

A correcdo com base na técnica proposta proporcio-
nou melhora na qualidade de vida, marcha com o pé em
apoio mais plantar, diminuicdo da dor e uma boa correcao
do equino.
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