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A disjungdo sacroiliaca é definida como a separagao da asa iliaca do sacro. Na maioria dos
casos, ocorre deslocamento craniodorsal do ilio em relagdo ao sacro, acompanhado de fraturas do
isquio, pubis e/ou sinfise pélvica. A estabilizacdo cirlrgica é indicada para casos que apresentam
deslocamento de mais de 50% do comprimento da articulagédo, instabilidade, intenso estimulo
doloroso e/ou deslocamento com comprometimento do canal pélvico e alinhamento coxofemoral.
Além disso, a articulagédo sacroiliaca compde parte do arco de sustentagao de peso para que ocorra a
transmissdo de forgcas do membro pélvico ao esqueleto axial, tornando-se assim, essencial para o
suporte de peso. Dentre as opgdes cirdrgicas para redugéo da disjuncéo, a utilizacdo de parafuso lag,
posicionado através da asa do sacro e atravessando pelo menos 60% da largura do corpo sacral, € 0
método preferivel. Contudo, métodos alternativos sdo descritos para redugdo, como: pino e/ou
parafuso lag iliosacral, pinos transiliacos, entre outros. A utilizacdo de parafusos bloqueados
autorosqueantes para redugdo de disjungdo sacroiliaca em cées e gatos nao foi encontrada. Em
teoria, 0 uso destes implantes na redugéo e estabilizacao de disjuncao sacroiliaca em gatos e caes
de pequeno a médio porte parece ser efetivo e vantajoso. Acredita-se que quanto maior o didmetro
da hélice comparado ao da alma do parafuso bloqueado, maior rigidez é proporcionada, sem a
necessidade de compressao dos fragmentos, o que facilita e agiliza o procedimento cirargico. Em
vista disso, o objetivo do presente trabalho é de relatar dois casos de disjuncdo sacroiliaca tratados
por meio de redugdo com parafuso bloqueado auto-rosqueante. Foram apresentados para
atendimento um canino macho, SRD, de sete anos de idade, 13 kg, com histérico de atropelamento
cinco dias antes; outro caso, uma felina, SRD, com aproximadamente dez anos, 3 kg, com histérico
de atropelamento sete dias antes. Ambos apresentavam agressividade, dor intensa na pelve,
disquesia, disuUria/estranguria, deslocamento craniodorsal e instabilidade da asa do ilio direita,
hiperestesia a palpagéo epaxial da coluna vertebral lombossacra e da articulagao coxofemoral, além
de impoténcia funcional do membro pélvico direito. Além disso, o paciente canino apresentou
impoténcia funcional dos dois membros pélvicos, ndo suportando peso em estacdo, a palpacao retal,
detectou-se estreitamento do canal pélvico. Foram realizadas radiografias nas projecbes
ventrodorsal, laterolateral direita e esquerda, nas quais o paciente canino apresentou também
multiplas fraturas de pelve e estreitamento do canal pélvico. J& a paciente felina, apresentou
disjuncéo sacroiliaca direita e fratura de sinfise pubica e ramo caudal do pubis. Para descartar outras
consequéncias do trauma, ambos os pacientes foram submetidos a exames radiograficos de térax,
ultrassonografico de abdémen e exames hematologicos, ndo sendo detectadas alteragées. O canino
foi submetido a cirurgia para tratamento da disjungao sacroiliaca direita, com parafuso bloqueado
auto-rosqueante de 2,7 mm, e da fratura no ilio esquerdo, com placa e parafusos bloqueados de 2
mm. J& a felina foi submetida a cirurgia para reducao e estabilizagao da disjuncdo sacroiliaca direita
por meio de parafuso bloqueado auto-rosqueante de 2 mm. No pés-operatério, foram prescritos
cefalexina (30 mg/kg, BID, VO), cloridrato de tramadol (3 mg/kg, TID, VO), dipirona sédica (25 mg/kg,
BID, VO) e meloxicam (0,1 mg/kg, SID, VO), e curativo cada doze horas até remogéo dos pontos e
alimentac@o umida e psyllium para constipacado e melhora do transito intestinal. O acompanhamento



Costa, J. M. P.; Santos, E. A. P.; Magalhaes, P. S.; Gomes, E. M.;
Maestieri, M. L. A.

pbs-operatério para ambos os pacientes foi realizado mediante exames clinicos e ortopédicos, nos
dias sete, 15, 30, 45, 60 e 90 dias. Aos sete dias, ambos defecavam e urinavam normalmente,
deambulavam e apoiavam o membro acometido, com moderado desconforto a palpagéo da regido.
Com 15 dias, durante a palpacdo, as asas do ilio apresentavam-se alinhadas, anatomicamente
reduzidas e estaveis. Nesse momento, os pacientes apresentavam apoio do membro com
sustentacdo de peso ao passo e apoio parcial ao trote, com desconforto leve a palpacdo. Com 30
dias, notou-se os mesmos resultados da avaliacdo anterior, além de controle radiografico dos
implantes e posicionamento, o qual ndo apresentava alteragdes. Aos 45 dias, apresentavam apoio
total do membro em movimentos de trote, apoio ao andar em circulos, ao sentar e levantar, sem
aparente desconforto na palpagdo. Nas demais avaliagdes, ndo foram notadas alteragbes ou
complicagbes, e aos 90 dias foi dada alta médica para ambos os pacientes. O tratamento cirurgico
com parafuso bloqueado para disjuncao sacroiliaca em gato e cado de médio porte se mostrou efetivo
em promover a redugcado e estabilizacdo da articulagdo sacroiliaca, sem complicagdes cirirgicas,
podendo ser utilizado ter seu uso expandido na rotina de estabilizagdo destes tipos de luxacéo e ,
ainda, podendo ser objeto de estudos cientificos.
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