

  

    [image: capa]

  




  




  

    [image: Expediente]

  




  

    [image: Rosto]

  




  




  

    [image: Créditos]

  




  




  

    LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS




    

      

        



        

      



      

        

          	

            AFTE


          



          	

            Articulação Femorotibial Externa


          

        




        

          	

            AFTI


          



          	

            Articulação Femorotibial Interna


          

        




        

          	

            AORI


          



          	

            Anderson Orthopedic Research Institute


          

        




        

          	

            ATJ


          



          	

            Artroplastia Total Joelho


          

        




        

          	

            CMCM


          



          	

            Complexo Menisco Capsular Medial


          

        




        

          	

            CPL


          



          	

            Canto Posterolateral


          

        




        

          	

            CTL


          



          	

            Compartimento Tibial Lateral


          

        




        

          	

            CTM


          



          	

            Compartimento Tibial Medial


          

        




        

          	

            EXT TMSEM


          



          	

            Extensões Do Músculo Semimembranoso


          

        




        

          	

            IAC


          



          	

            Implante Autólogo De Condrócitos


          

        




        

          	

            ICRS


          



          	

            Sociedade Internacional De Cartilagem Degeneração E Preservação Articular


          

        




        

          	

            ISAKOS


          



          	

            Sociedade Internacional De Artroscopia, Cirurgia Do Joelho E Medicina Do Esporte Ortopédica


          

        




        

          	

            ITB


          



          	

            Índice Tornozelo/Braquial


          

        




        

          	

            LCA


          



          	

            Ligamento Cruzado Anterior


          

        




        

          	

            LCF


          



          	

            Ligamento Colateral Fibular


          

        




        

          	

            LCL


          



          	

            Ligamento Colateral Lateral


          

        




        

          	

            LCM


          



          	

            Ligamento Colateral Medial


          

        




        

          	

            LCMP


          



          	

            Ligamento Colateral Medial Profundo


          

        




        

          	

            LCMS


          



          	

            Ligamento Colateral Medial Superficial


          

        




        

          	

            LCP


          



          	

            Ligamento Cruzado Posterior


          

        




        

          	

            LMF


          



          	

            Ligamento Menisco Femoral


          

        




        

          	

            LOP


          



          	

            Ligamento Oblíquo Posterior


          

        




        

          	

            LPFM


          



          	

            Ligamento Patelofemoral Medial


          

        




        

          	

            LPO


          



          	

            Ligamento Poplíteo Oblíquo


          

        




        

          	

            MM


          



          	

            Menisco Medial


          

        




        

          	

            MUSC GASTROC


          



          	

            Músculo Gastrocnêmio


          

        




        

          	

            MUSC STG


          



          	

            Músculo Semitendineo/Grácil


          

        




        

          	

            OA


          



          	

            Osteoartrose


          

        




        

          	

            OTA


          



          	

            Osteotomia Tibial Alta


          

        




        

          	

            PL


          



          	

            Tendão Poplíteo


          

        




        

          	

            POS-OP


          



          	

            Pós-Operatório


          

        




        

          	

            PTFJ


          



          	

            Articulação Tibiofibular Proximal


          

        




        

          	

            RM


          



          	

            Ressonância Nuclear Magnética


          

        




        

          	

            RX


          



          	

            Radiografia


          

        




        

          	

            TA-GT


          



          	

            Tuberosidade Anterior- Garganta Troclear


          

        




        

          	

            TC


          



          	

            Tomografia Computadorizada


          

        




        

          	

            TOA


          



          	

            Transplante Osteocondral Autólogo


          

        




        

          	

            VMO


          



          	

            Vasto Medial Oblíquo


          

        


      

    


  




  

    PREFÁCIO




    POR QUE FAZER UM LIVRO DE CLASSIFICAÇÕES EM CIRURGIA DO JOELHO?




    Em tempos digitais e da inteligência artificial onde a velocidade das informações e da organização de dados são tão importantes, nos perguntamos por que voltar ao tema de classificações , cujos princípios datam da época de Aristóteles, na Grécia Antiga. A partir daí, iniciou-se uma ciência chamada Taxonomia, com o objetivo de classificar os organismos vivos. Assim, classificação pode ser definida como a reunião de objetos ou seres com características semelhantes. A mente humana classifica objetos consciente ou inconscientemente para todos os tipos de propósito.




    Na ortopedia e traumatologia e em particular na cirurgia do joelho, não é diferente. Qualquer classificação, só terá valor e importância quando dela pudermos obter informações que nos levem ao melhor diagnóstico para a tomada das melhores decisões. Essa necessidade foi o fator motivador para que esse tema servisse de base para a realização de um trabalho de pós graduação. O objetivo desta obra é trazer informações que beneficiem o entendimento e a revisão de conceitos consagrados e novos em cirurgia do joelho. Foi realizado com muita dedicação, trazendo figu- ras, cuidadosamente desenhadas, facilitando muito o entendimento das diversas classificações. Além das classificações, há diversos fluxogramas e algoritmos que com certeza serão de grande auxilio a todos.




    Quero aqui parabenizar a iniciativa e a realização deste livro, ao Diego Pires, de cuja formação em cirurgia do Joelho pude participar bem de perto no Instituto Cohen. Agradeço também ao dr Diego Astur, que participou ativamente desse projeto.




    A disciplina de Medicina do Esporte e da Atividade Física do Departamento de Ortopedia e Traumatologia da Escola Paulista de Medicina, através de seu programa de pós graduação profissional sente-se muito honrada com a realização desta obra, que esperamos seja de grande valia para cada leitor.
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    Prof. Dr. Moises Cohen Titular de Ortopedia, Traumatologia e Medicina




    do Esporte da Escola Paulista de Medicina da UNIFESP


  




  

    CAPÍTULO 1 LESÕES MENISCAIS




    1. Classificação de Smigielski por Zona do Menisco Medial
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    Zona 1 - Raiz do corno anterior




    Zona 2A - Corno anterior até o limite do ligamento transverso




    Zona 2B - Do ligamento transverso à borda anterior do LCM




    Zona 3 - Corpo (região do LCM) - A parte inferior é fixada através do lig. Coronário menisco-tibial e a parte superior fixada pelo lig. Menisco-femoral




    Zona 4 - Corno posterior




    Zona 5 - Raiz corno posterior




    Fonte: Śmigielski R, Becker R, Zdanowicz U, Ciszek B. Medial meniscos anatomy-from basic Science to treatment. Knee Surg Sports Traumatol Arthrosc. 2015;23(1):8-14




    

      [image: ]

    




    2. Classificação de Arnoczky e Warrens




    Zona Vermelho-Vermelho (periférico)




    Zona Vermelho-Branco




    Zona Branco-Branco (central)




    Fonte: Arnoczky SP, Warren RF. Microsvasculature of the human meniscus. Am J Sports Med. 1982;10(2):90-5.




    3. Classificação de Cooper




    Zona 0: Junção meniscossinovial




    Zona 1: Terço externo (0-3 mm)




    Zona 2: Terço médio (3-5 mm)




    Zona 3: Terço central (>5mm)




    Fonte: Cooper DE, Arnoczky SP, Warren RF. Meniscal repair. Clin Sports Med. 1991;10(3):529-48.




    4. Classificação de DeHaven




    Vasculares (lesão periférica até 3mm)




    Avasculares (lesão mais de 5mm da junção meniscocapsular)




    Variáveis (zona vermelho-branca)




    Fonte: DeHaven KE. Peripheral meniscal repair: An alternative to meniscectomy. J Bone Joint Surg Br. 1981;63:463.




    5. Classificação descritiva
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    1. Oblíqua: Bico de papagaio




    2. Longitudinal vertical: Alça de balde




    3. Tranversa ou radial




    4. Horizontal: Boca de peixe




    5. Degenerativa/complexa: Mais de um padrão de lesão




    Fonte: Tuckman GA, Miller WJ, Remo JW, Fritts HM, Rozansky MI. Radial tears of the menisci: MR findings. Am J Roentgenol. 1994;163(2):395-400




    6. Classificação de Tyrrell Modificada por Stoller (RM)




    Grau 0: Normal




    Grau 1: Imagem de formato globular, apresentando hipersinal intrameniscal que não atinge as superfícies superior e inferior. Representa as alterações iniciais degenerativas




    Grau 2: Imagens lineares intrameniscais com área extensa, sem plano de clivagem definido, podendo ou não se estender as margens do menisco, mas sem apresentar comunicação nítida com a cavidade articular, ou seja, não se estendem a superfície meniscal




    Grau 3: Imagens linerares que se estendem a, pelo menos, uma das superfícies meniscais




    • 3A: Lesão se estende a uma das superficies




    • 3B: Lesão se estende a ambas as superficies meniscais




    Fonte: Tyrrell RL, Gluckert K, Pathria M, Modic MT. Fast three-dimensional MR imaging of the knee: comparison with arthroscopy. Radiology 1988; 166:865–872




    7. Classificação de Ahn (RM)




    Fundamentado na presença e direção de desvio / deslocamento meniscal




    1. Sem desvio




    2. Desvio anterocentral




    3. Desvio posterocentral




    4. Desvio central




    Fonte: Ahn JH, Lee YS, Ha HC, Shim JS, Lim KS. A novel magnetic resonance imaging classification of discoid lateral meniscus based on peripheral attachment. Am J Sports Med. 2009;37: 1564-9




    8. Classificação padrão de estabilidade na RM




    1. Estáveis




    2. Instáveis (fragmentado de menisco que pode ser deslocado por um probe)




    Critérios de instabilidade:




    1. Fragmento meniscal deslocado e visível




    2. A lesão é visível em mais de 2 imagens sagitais com 4mm de espessura e/ou em 3 imagens coronais com 3 mm de espessura




    3. A lesão tem mais de um padrão ou mais de um plano de clivagem presentes




    4. Sinal de líquido no interior do menisco em T2




    Fonte: Tyrrell, R. L., Gluckert, K., Pathria, M., & Modic, M. T. (1988). Fast three-dimensional MR imaging of the knee: comparison with arthroscopy. Radiology, 166(3), 865–872. doi:10.1148/radiology.166.3.3340786




    9. Classificação de Thaunat (Ramp Lesion)




    

      [image: ]

    




    Tipo 1- Lesões Meniscocapsulares




    Extremamente periféricas, localizadas na bainha sinovial. Tem mobilidade baixa ao se manipular a lesão com probe




    Tipo 2- Lesões Parciais Superiores




    São estáveis e diagnosticadas apenas com visualização intercondilar. Tem mobilidade baixa ao se manipular a lesão com probe




    Tipo 3- Lesões Parciais Inferiores (Hidden Lesions)




    Não são visualizáveis pela abordagem intercondilar, mas de alta suspeição quando existe alta mobilidade ao se manipular a lesão com o probe




    Tipo 4 - Lesões Completas na Zona V-V Mobilidade alta ao se testar com o probe




    Tipo 5- Lesões Duplas




    Fonte: Thaunat M, Fayard JM, Guimarães T. Classification and surgical repair of ramp lesions of the medial meniscus. Arthrosc Teach. 2016;5(4):e871-5.




    10. Classificação de LaPrade (Lesão de Raiz Meniscal)
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    Tipo 1: Lesão parcial estável (0- 9 mm do centro da inserção da raiz meniscal)




    Tipo 2: Lesão meniscal radial completa (tipo mais comum- 67%)
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